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Lulut Umi Fatonah (121221034). Hikmah Sakit Bagi Pasien Rawat Inap di Rumah Sakit 
Muhammadiyah Selogiri di Wonogiri.Skripsi. Program Bimbingan Konseling 
Islam , Fakultas Ushuluddin dan Dakwah IAIN Surakarta. 
Pasien yang sedang dirawat inap di Rumah sakit belum bisa menerima kenyataan 
kalau dirinya sedang mendapatkan musibah sehingga hati dan jiwanya kurang tenang dan 
seringkali banyak yang mengeluh.Penelitian ini memusatkan pada tujuan hikmah sakit 
bagi pasien rawat inap di rumah sakit Muhammadiyah Selogiri di Wonogiri.  
Metode penelitian yang digunakan meliputi jenis penelitian lapangan yang 
bersifat kualitatif, sumber data dalam penelitian ini adalah pasien rawat inap di Rumah 
sakit Muhammadiyah Selogiri di Wonogiri .Tekhnik pengumpulan data yang digunakan 
meliputi wawancara, dokumentasi, observasi.Tekhnik analisa yang digunakan adalah 
tekhnik analisa deskripsi kualitatif. 
Hasil penelitian menunjukan bahwa hikmah sakit bagi pasien rawat inap di 
Rumah Sakit Muhammadiyah Selogiri di Wonogiri yaitupasien mandapatkan kesabaran 
yang lebih dalam menghadapi ujian dari Allah, Pasien lebih mendekatkan diri dan ingat 
kepada Allah dalam melakukan perbuatan keseharianya maupun ibadahnya, dan pasien 
mendapatkan ketenangan jiwa setelah mereka menyadari bahwa sakit itu adalah ujian dari 
Allah yang harus diterima. Setelah mereka diberi ujian sakit,merekalebih menjaga 
kesehatannya lagi karena merasa kapok harus merasakankesakitan dan harus dirawat 
inap.Temuan lain yang didapatkan selama penelitian ini adalah orang yang sakit baru 
mendapatkan hikmah sakit karena mereka merasakan sendiri bagaimana saat menjalani 
ujian sakit. 
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G. Latar Belakang 
Manusia adalah ciptaan Allah yang paling sempurna (QS. Al Isra’ : 70). 
                        
                  
 
 Artinya “Dan Sesungguhnya telah Kami muliakan anak-anak Adam, Kami 
angkut mereka di daratan dan di la 
utan, Kami beri mereka rezki dari yang baik-baik dan Kami lebihkan mereka 
dengan kelebihan yang sempurna atas kebanyakan makhluk yang telah Kami 
ciptakan”(QS Al Isra’:70)  
 
 Karena manusia diberi kelebihan berupa akal dan fikiran agar dapat 
membedakan antara yang baik dan yang buruk. Dengan keistimewaannya 
tersebut diharapkan manusia dapat hidup bahagia di dunia dan akhirat. Sesuai 
dengan tujuan penciptaannya, maka tinjauan tentang hakekat manusia dengan 
berbagai dimensi kemanusiaannya, potensinya dan permasalahannya menjadi 
titik tolak bagi pentingnya kegiatan bimbingan dan keagamaan bagi manusia, 
di mana salah satu dari tujuan bimbingan dan keagamaan adalah untuk 
memelihara dan mencapai kesehatan mental.  Islam sangat memperhatikan 
masalah kesehatan, baik kesehatan fisik maupun kesehatan non fisik.makna 
kesehatan itu sendiri mencakup beberapa aspek. Menurut WHO (World Health 
Organization) kesehatan adalah suatu keadaan sejahtera fisik, mental dan sosial 
yang lengkap dan bukan hanya bebas dari penyakit atau kesehatan. Selain itu, 
WHO telah menyempurnakan batasan sehat dengan menambahkan satu elemen 
spiritual atau agama. Sehingga sekarang ini yang dimaksud tidak hanya sehat 
fisik, psikologik, dan sosial saja,tetapi juga sehat spiritual. Sedangkan 
berdasarkan UU No.23 tahun 1992, kesehatan didefinisikan sebagai keadaan 
sejahtera dari fisik, mental dan sosial yang memungkinkan setiap orang hidup 
produktif secara sosial dan secara ekonomi. (Muad,2011:149). 
Sehat dalam pandangan islam adalah sehat lahir dan batin. Sehat lahir 
ditandai dengan komponen jasmani atau tubuh berfungsi sebagai mestinya. 
1 
 Sedangkan sehat batin adalah terhindarnya jiwa dari berbagai penyakit jiwa. 
Semua komponen diikuti dengan kemampuan melaksanakan tuntunan dan 
kewajiban agama. Artinya dalam perspektif  kesehatan mental islam, manusia 
yang sehat jasmani, tetapi Jiwanya tidak dapat melaksanakan ketentuan dan 
kewajiban agama maka dikatakan sakit.maka untuk itu bimbingan keagamaan 
sangat diperlukan individu maupun kelompok untuk menjalani kehidupan agar 
terhindar dari penyakit jasmani, maupun rohani. Professor Al- Amri 
menyatakan bahwa jasmani dan rohani saling mempengaruhi. “Keadaan jiwa 
yang tidak stabil  dapat mempengaruhi kondisi fisik, sehingga sering 
mendatangkan penyakit yang berhubungan dengan jasmani, begitu pula 
sebaliknya.” Upaya penyembuhan penyakit didunia modern saat ini melibatkan 
kedua usur tersebut. Penyembuhan secara medis didampingi dengan upaya 
penyembuhan rohani yang ditangani oleh tenaga ahli. Hal ini berhubungan 
dengan tingkat kepercayaan masyarakat, khususnya masyarakat yang beragama 
bahwa kesembuhan adalah mutlak datangnya dari Allah SWT(Arifin,2008:65)  
Sebagian besar orang yang sedang sakit akan mengalami timbulnya 
goncangan mental dan jiwanya karena penyakit yang dideritanya. Pasien yang 
mengalami kondisi tersebut sangat memerlukan bantuan spiritual yang dapat 
menimbulkan rasa optimis dan selalu sabar dalam menghadapi cobaan dari 
Allah. Sebagaimana Allah telah memerintahkan manusia untuk selalu sabar 
dalam menghadapi segala musibah yang menghadangnya, baik itu ujian, 
cobaan, ataupun peringatan dari Allah. Karena jika dia sabar, maka Allah akan 
menampakkan kebaikannya, dengan tujuan agar selanjutnya manusia bisa 
 memahami kemaslahatan yang tersembunyi dibalik itu. Bagi pasien maupun 
bagi keluarga seringkali diliputi kecemasan dan ketakutan, rasa putus asa dan 
depresi. kondisi kejiwaan yang demikian ini dapat diatasi tidak hanya dengan 
obat- obat penenang anti cemas atau anti depresi namun yang terpenting adalah 
dengan senantiasa mengingat Allah.  
 Sebagai firman Allah Q.S Al-Ar Ra’d ayat 28 
ُِاللَّاُِرِْكذِبُلاَأُ ِاللَّاُِرِْكذِبُْمُه ُبوُل ُقُ ُّنِئَمْطَتَوُاوُنَمآَُنيِذالاُ(ُُبوُلُقْلاُ ُّنِئَمْطَت٨٢) 
Artinya:  (yaitu) orang-orang yang beriman dan hati mereka manjadi 
tenteram dengan mengingat Allah. Ingatlah, hanya dengan mengingati Allah-
lah hati menjadi tenteram (Q.S Al-Ar Ra’d ayat 28). 
 
Namun dalam kenyataannya sebagian besar orang yang menderita sakit 
tidak bisa menerima keadaannya. Dalam kondisi seperti ini mereka 
menghadapi dilema di luar kemampuannya. Seperti, perasaan cemas, marah, 
tidak percaya diri dan mudah putus asa, dengan kondisi semacam itu maka 
perlu adanya bimbingan keagamaan bagi pasien di rumah sakit. Dengan tujuan 
agar pasien mendapatkan keikhlasan, kesabaran dan ketenangan dalam 
menghadapi sakitnya. Maka dari itu Bimbingan  rohani Islam mempunyai 
tujuan menyembuhkan pasien  dari segi rohaninya  dengan memberikan 
motivasi dan semangat untuk mereka, menyadarkan bahwa sakit dan sehat 
berasal dari Allah. selain itu Rohaniawan juga mengajak pasien untuk lebih 
mendekatkan diri pasien kepada Allah sehingga pasien dapat menerima dan 
mengambil hikmah  pelajaran ketika sedang diuji dengan penyakitnya sampai 
dirawat inap di Rumah sakit (Syaikh,2009:522) 
  Dalam hal ini bimbingan rohani Islam merupakan salah satu bentuk 
pelayanan yang diberikan kepada pasien untuk menuntun pasien agar 
mendapatkan keikhlasan, kesabaran dan ketenangan dalam menghadapi sakit. 
Bentuk pelayanan rohani ini menitikberatkan kepada pasien bahwa 
kesembuhan dan kesehatan adalah rahmat serta kekuasaan Allah SWT. 
Menyadari hal tersebut seharusnya layanan rumah sakit khususnya rumah sakit 
yang mempunyai predikat Islam perlu memberikan dua bentuk pelayanan yaitu 
: Pertama Pelayanan aspek fisik yaitu perawatan dan pengobatan (medik) yang 
kedua pelayanan aspek non fisik yaitu rohani dalam bentuk santunan agama 
(spiritual) Kedua bentuk layanan tersebut harus dikerjakan secara terpadu 
(holistik) agar diperoleh hasil yang baik yaitu menolong dan membina manusia 
seutuhnya dengan fitrahnya.  
Santunan spiritual disini didasarkan atas seruan agama bahwa tiap-tiap 
muslim itu terbebani kewajiban menyampaikan ajaran agamanya (berdakwah) 
dengan tujuan: 1. Menyadarkan penderita agar dia dapat memahami dan 
menerima cobaan yang sedang dideritanya. 2. Ikut serta memecahkan dan 
meringankan problem kejiwaan yang sedang dideritanya. 3. Memberikan 
pengertian dan bimbingan penderita dalam melaksanakan kewajiban 
keagamaan harian yang harus dikerjakan dalam batas kemampuannya. 
4.Perawatan dan pengobatan dikerjakan dengan berpedoman tuntunan Islam, 
memberikan makan, minum obat dibiasakan diawali dengan mengucapkan 
“Bismillahirrahmanirrahim” dan diakhiri dengan bacaan  
“Alhamdulillahirobbilalamin”.  5. Menunjukkan perilaku dan bicara yang baik 
 sesuai dengan kode etik kedokteran dan tuntunan agama. (Pratikna, 1986: 260-
261).  
Dengan adanya tujuan di tersebut diharapkan para petugas rohani bisa 
membimbing pasien dengan diniatkan semata-mata untuk mengabdikan diri 
dan mengabdi kepada Allah dan mencari keridhaan-Nya. Dengan demikian visi 
bimbingan rohani Islam yang merupakan salah satu bentuk pelayanan yang 
diberikan kepada pasien agar mendapatkan keikhlasan dan kesabaran dalam 
menghadapi cobaan dapat teratasi. Jadi, yang harus diperhatikan oleh rumah 
sakit Islam dalam memberikan pelayanan dan pengobatan kepada pasien selain 
melalui diagnosa obat oleh dokter juga harus diberikan nasehat dan pengarahan 
kepada pasien untuk selalu sabar dan ikhlas dalam menerima cobaan dari Allah 
agar dapat mengamalkan ajaran agama dan menjadi lebih dekat dengan Allah 
SWT.  Selain untuk memelihara kesabaran pasien, tujuan dari rumah sakit 
Islam adalah memberikan santunan keagamaan, agar pasien tetap menjalankan 
ibadah walaupun sedang sakit. ini merupakan upaya pemberian bimbingan 
rohani Islam yang dilakukan oleh petugas rohani. (Syaikh.2009:522-525) 
Sejalan dengan penjelasan di atas pengertian bimbingan rohani Islam 
bagi pasien yang dimaksud adalah pelayanan yang memberikan santunan 
rohani kepada pasien dan keluarganya dalam bentuk pemberian motivasi agar 
tabah dan sabar dalam menghadapi cobaan, dengan memberikan tuntunan do’a, 
cara bersuci, shalat, dan amalan ibadah lainnya yang dilakukan dalam keadaan 
sakit.  Dari pengertian bimbingan rohani bagi pasien di atas memiliki makna 
yang luas, menyangkut semua aspek kehidupan manusia, dengan adanya 
 layanan rohani dalam bentuk sentuhan keagamaan yang dilakukan oleh petugas 
rohani diharapkan pasien dapat merasa lebih damai, tentram dan lebih sabar 
dalam menghadapi sakitnya.(Musnamar,1992:9) 
Untuk itu penulis mencoba meneliti tentang “Hikmah sakit pasien rawat 
inap di Rumah Sakit Muhammadiyah Selogiri Wonogiri”. Karena rumah sakit 
ini mempunyai pelayanan yang berbeda dengan rumah sakit lainnya di 
wonogiri. Rumah sakit ini belum lama berkembang, yang dulunya hanya 
rumah bersalin kemudian berkembang menjadi rumah sakit Muhammadiyah 
dan belum lama mempunyai pelayanan bimbingan rohani yang sampai 
sekarang bimbingan rohaninya masih berjumlah 2 orang. Walaupun belum 
lama berkembang namun dalam pelayanan di Rumah Sakit Muhammadiyah ini 
selalu memberikan keramahan dari karyawan rumah sakit dalam pemberian 
pelayanan, baik pelayanan medis maupun non medis, yang lebih 
mengutamakan keselamatan pasien serta pelayanan pemberian bimbingan 
rohani islamnya. pemberian layanan rohani bagi pasien dilakukan secara teratur 
oleh pembimbing rohani dengan tujuan membimbing pasien agar tetap 
melaksanakan ibadah diwaktu sakit. Sehingga banyak orang lebih memilih 
berobat ke Rumah Sakit Muhammadiyah karena mutu pelayanannya yang lebih 
ramah dan adanya pemberian bimbingan rohani. Di Rumah Sakit 
Muhammadiyah dalam pemberian pelayanan medis rumah sakit ini tidak 
memandang status sosial, artinya tidak ada perbedaan dalam pemberian 
layanan antara pasien yang menggunakan kartu jaminan pelayanan sosial (JPS) 
dan pasien umum. 
         Dengan fenomena diatas maka penulis memilih Rumah Sakit 
Muhammadiyah Selogiri Wonogiri sebagai obyek dalam penelitian ini. 
Berangkat dari permasalahan di atas, maka penulis akan mencoba mengadakan 
penelitian. Dimana fokus penelitian ini lebih menunjuk pada pasien rawat inap 
mengambil hikmah sakit pada pasien saat mendapat musibah baik itu ujian, 
cobaan maupun peringatan dari Allah SWT. Yang dikhususkan kepada pasien 
rawat inap di Rumah Sakit Muhammadiyah Selogiri Wonogiri. 
 
H. Identifikasi Masalah 
1. Seseorang yang sakit dan dirawat inap akan lebih sering mengeluh dengan 
kondisi keadaannya 
2. Seseorang yang sakit dan dirawat inap jiwanya kurang tenang karenya 
menahan sakit. 
3. Orang yang sedang sakit akan lebih mudah diajak untuk mengingat Allah 
SAW 
4. Seseorang yang sakit lebih mudah untuk diajak melakukan ibadah dan 
dapat  mengambil hikmah selama sakit 
 
I. Pembatasan Masalah  
Penulis melakukan pembatasan masalah guna menghindari adanya 
penyimpangan dari permasalahan  yang ada, sehingga penulis dapat lebih fokus 
dan tidak melebar dari pokok permasalahan yang ada serta penelitian yang 
dilakukan menjadi lebih terarah dalam mencapai sasaran yang diharapkan. 
 Tidak seluruh masalah yang dipaparkan diatas akan diteliti. Penelitian ini 
membatasi khusus persoalan “Hikmah sakit bagi pasien rawat inap dengan di 
Rumah Sakit Muhammadiyah Selogiri Wonogiri“. 
 
J. Rumusan Masalah 
Berdasarkan konteks diatas, maka yang menjadi rumusan masalah dalam 
penelitian ini adalah bagaimana deskripsi  hikmah sakit bagi pasien rawat inap 
di Rumah Sakit Muhammadiyah Wonogiri?  
 
K. Tujuan Penelitian 
Setiap karya tulis yang bernilai tentunya memiliki tujuan yang ingin 
dicapai, begitu juga dengan penulisan penelitian ini.Berdasarkan seluruh 
permasalahan yang dirumuskan dalam perumusan masalah, maka secara 
spesifik tujuan penelitian ini adalah Untuk mendeskripsikan Hikmah sakit bagi 
pasien rawat inap di Rumah sakit Muhammadiyah Selogiri Wonogiri. 
L. Manfaat Penelitian 
Berdasarkan tujuan penelitian yang telah dirumuskan di atas, maka hasil 
penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat sebagai berikut : 
1. Manfaat teoritis 
a. Untuk menambah khasanah wawasan dalam wacana ilmu pengetahuan 
dibidang konseling. 
b. Hasil penelitian ini diharapkan akan bermanfaat sebagai bahan kegiatan 
penelitian selanjutnya dengan tema yang sejenis. 
 2. Manfaat praktis  
a. Bagi penulis, hasil penelitian ini diharapkan akan menambah wawasan 
dan pengetahuan, terutama dalam mensyukuri segala nikmat yang Allah 
telah berikan terutama nikmat kesehatan. 
b. Bagi pasien rawat inap agar lebih mengurangi mengeluh dan 
menghilangan rasa putus asa sehingga lebih bisa memaknai akan hikmah 
sakit pada dirinya. 
c. Bagi jurusan, hasil penelitian sebagai sumbangan gagasan dan pemikiran 













D. Kajian Teori 
3. Hikmah sakit 
d. Pengertian hikmah sakit 
 
 Hikmah itu adalah makrifat yang paling bernilai tinggi dan 
orang yang bersifat dengan hikmah yang dikatakan hakim, adalah 
manusia yang paling bernilai.(Musbikin.2009:46) 
Dalam Q.S Albaqarah ayat 269 : 
                                 
             
Artinya: Allah menganugerahkan Al Hikmah (kefahaman yang 
dalam tentang Al Quran dan As Sunnah) kepada siapa yang 
dikehendaki-Nya. dan Barangsiapa yang dianugerahi hikmah, ia benar-
benar telah dianugerahi karunia yang banyak. dan hanya orang-orang 
yang berakallah yang dapat mengambil pelajaran (dari firman Allah) 
(Q.S Albaqarah ayat 269). 
 
Kalau demikian hikmah itu adalah sesuatu yang paling tinggi 
dalam kehidupan dunia ini, dan hikmah itu bukanlah sekadar meneliti 
dengan mata kepala saja, tetapi hikmah itu adalah meneliti dan 
memandang dengan mata kepala dan hati atau dengan panca indra dan 
akal, dengan keduanyalah kita melihat alam dimana kita berada ini. 
Sebenarya pula tiap-tiap manusia mempunyai pandangan dalam 
kehidupan ini, baik mengenai pangkal penghabisan penghidupan itu. 
Dia mempunyai pandangan tentang kemana manusia ini akan kembali. 
Pertanyaan-pertanyaan ini setiap manusia memikirkannya, baik dia 
menemukan pendapat yang benar maupun pendapat yang salah. Maka 
dengan demikian, dapatlah kita mengatakan bahwa setiap insan selama 
dia mempunyai pandangan dan kehidupan (Azka,Abu fathin,2009:47)  
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 Pengertian sakit yang diteliti khusnul Fatihah (dalam 
Sulastomo,2000:174) dapat dipaparkan pengertian tentang sakit 
sebagai berikut: 
1) Pemons (1972) menyatakan bahwa sakit merupakan gangguan 
dalam fungsi normal individu sebagai totalitas termasuk keadaan 
organisme sebagai sistem biologis dan penyesuaian sosialnya. 
2) Bauman (1965) Seseorang menggunakan tiga kriteria untuk 
menentukan apakah mereka sakit, yakni adanya gejala (naiknya 
temperatur, nyeri); persepsi tentang bagaimana mereka merasakan 
(baik, buruk, sakit); dan kemampuan untuk melaksanakan aktivitas 
sehari-hari (bekerja, sekolah). 
Berdasarkan penjelasan-penjelasan di atas, maka dapat 
diketahui bahwasanya sakit merupakan suatu keadaan yang tidak 
normal yang dialami oleh organ manusia yang menyebabkan 
terjadinya ketidakmaksimalan fungsi manusia, baik secara fisik 
individu maupun fungsi sosialnya. 
e. Faktor- faktor Penyebab Sakit 
Penyakit merupakan suatu fenomena kompleks yang 
berpengaruh negative terhadap kehidupan manusia. Perilaku dan cara 
hidup manusia dapat merupakan penyebab bermacam-macam penyakit 
baik di zaman primitif maupun di masyarakat yang sudah sangat maju 
peradaban dan kebudayaannya.  
 Menurut Loedin AA, sebagaimana dikutip dalam Lumento 
(1989: 7-8), ditinjau dari segi biologis penyakit merupakan kelainan 
berbagai organ tubuh manusia, sedangkan dari segi kemasyarakatan 
keadaan sakit dianggap sebagai penyimpangan perilaku dari keadaan 
sosial yang normatif.  
Penyimpangan itu dapat disebabkan oleh  kelainan biomedis 
organ tubuh atau lingkungan manusia, tetapi juga dapat disebabkan 
oleh kelainan emosional dan psikososial individu bersangkutan. Faktor 
emosional dan psikososial ini pada dasarnya merupakan akibat dari 
lingkungan hidup atau ekosistem manusia dan adat kebiasaan manusia 
atau kebudayaan. Asal kejadian penyakit dapat dilihat dari ilmu 
kesehatan dan antropologi kesehatan. Konsep kejadian penyakit 
menurut ilmu kesehatan bergantung jenis penyakit. Secara umum 
konsepsi ini ditentukan oleh berbagai faktor antara lain parasit, vektor, 
manusia dan lingkungannya. 
 Para ahli antropologi kesehatan yang dari definisinya dapat 
disebutkan berorientasi ke ekologi, menaruh perhatian pada hubungan 
timbal balik antara manusia dan lingkungan alamnya, tingkah laku 
penyakitnya dan cara-cara tingkah laku penyakitnya mempengaruhi 
evolusi kebudayaannya melalui proses umpan balik. Masyarakat dan 
pengobat tradisional menganut dua konsep penyebab sakit, yaitu: 
naturalistik dan personalistik. Penyebab bersifat naturalistik yaitu 
seseorang menderita sakit akibat pengaruh lingkungan, makanan (salah 
 makan), kebiasaan hidup, ketidak seimbangan dalam tubuh, termasuk 
juga kepercayaan panas dingin seperti masuk angin dan penyakit 
bawaan. Konsep sehat sakit yang dianut pengobat tradisional sama 
dengan yang dianut masyarakat setempat, yakni suatu keadaan yang 
berhubungan dengan keadaan badan atau kondisi tubuh kelainan-
kelainan serta gejala yang dirasakan. Sehat bagi seseorang berarti suatu 
keadaan yang normal, wajar, nyaman, dan dapat melakukan aktivitas 
sehari-hari dengan gairah. Sedangkan sakit dianggap sebagai suatu 
keadaan badan yang kurang menyenangkan, bahkan dirasakan sebagai 
siksaan sehingga menyebabkan seseorang tidak dapat menjalankan 
aktivitas sehari-hari seperti halnya orang yang sehat. Sedangkan 
konsep personalistik menganggap munculnya penyakit (illness) 
disebabkan oleh intervensi suatu agen aktif yang dapat berupa makhluk 
bukan manusia (hantu, roh, leluhur atau roh jahat), atau makhluk 
manusia (tukang sihir). 
f. Faedah dan hikmah sakit 
Sakit yang diderita oleh seseorang tentunya tidak hanya 
menjadi sebuah ujian semata namun juga menjadi media yang 
mengandung faedah dan hikmah bagi manusia. Beberapa faedah dan 
hikmah dari adanya sakit di antaranya adalah sebagai berikut (Rumah 
Sakit Islam Surakarta, 2001: 5-9):  
 1) Ampunan bagi dosa dan kesalahan. Faedah ini seperti telah 
dijelaskan oleh Allah SWT dalam salah satu firman, tepatnya Q.S 
Asy-Syura ayat 30.  
             
Artinya: Musa berkata: "Dan Apakah (kamu akan melakukan itu) 
Kendatipun aku tunjukkan kepadamu sesuatu (keterangan) yang 
nyata ?" (Q.S Asy-Syura ayat 30) 
 
Dalam firman tersebut dapat diketahui bahwasanya seseorang yang 
sedang diberikan ujian, termasuk salah satunya adalah ujian sakit, 
akan diampuni dosanya oleh Allah SWT. 
2) Berbagai kebaikan ditulis dan derajat ditinggikan. Faedah dari 
adanya sakit yang lainnya adalah ditinggikan derajat manusia oleh 
Allah SWT dan diberikan kepada manusia yang sakit tersebut 
pahala kebaikan. Faedah sakit seperti yang diperoleh manusia 
apabila dia benar-benar secara ikhlas dan sabar menerima dan 
menjalani ujian yang diberikan oleh Allah SWT. Apabila 
seseorang tidak ikhlas dan sabar, maka dia tidak akan mendapat 
hikmah tersebut. 
3) Mengembalikan hamba kepada Allah dan mengingatkan kelalaian 
Umumnya, manusia dalam kondisi sehat tidak jarang lupa akan 
penciptanya. Mereka sering larut dan terlena dalam kegembiraan 
yang penuh dengan kenikmatan dan syahwat serta melupakan 
tugas-tugas ke-Ilahian yang menjadi tanggung jawab utamanya. 
Dengan adanya ujian sakit, maka dapat menjadi media bagi 
 manusia untuk kembali kepada Allah SWT dan mengingatkan 
kelalaian yang selama ini dilakukannya. Sakit akan membawa 
kesadaran manusia akan kelemahannya dan ketidakmampuannya di 
hadapan Allah SWT. Dengan demikian, sakit memberikan hikmah 
kepada manusia sebagai media yang berfungsi untuk mendorong 
manusia supaya menjadi hamba yang kembali kepada Allah dan 
sadar akan kelalaian-kelalaian terhadap tugas utamanya. 
4) Mengingat nikmat Allah yang lalu dan yang ada Sehat merupakan 
salah satu kenikmatan yang penting dalam kehidupan manusia. 
Dengan kondisi sehat manusia dapat melakukan segala aktivitas 
dalam hidupnya. Dalam kondisi sehat pula manusia dapat 
memenuhi seluruh kebutuhan hidupnya. Sakit yang diderita 
manusia akan membuat mereka sadar akan begitu pentingnya arti 
sehat dalam kehidupan. Sehingga setelah sembuh dari sakit, 
manusia akan dapat mengambil hikmah dari pentingnya sehat bagi 
mereka. 
5) Mensucikan hati dari berbagai penyakit hati Kondisi sehat tidak 
jarang dapat membuat seseorang untuk bersikap sombong, bangga 
dan takjub kepada diri sendiri. Sikap tersebut akan menjadikan 
manusia sebagai sosok hamba yang berpeluang melenceng dari 
nilai ajaran agama Islam. Sehingga dengan adanya sakit, seseorang 
akan dapat disadarkan akan kelemahan-kelemahan yang ada dalam 
 dirinya yang dapat mengikis sikap sombong maupun penyakit-
penyakit hati lainnya. 
4. Pasien rawat inap  
c. Pengertian 
Pasien adalah orang yang sakit (yang dirawat oleh dokter). 
(Poerwodarminto, 1985: 715). Maksudnya orang yang terkena sakit di 
bawah penanganan dokter di Rumah Sakit. Pada umumnya seseorang 
mencari pengobatan bila mereka  mengalami gejala yang mengganggu 
kehidupan sehari-hari. Keadaan sakit seseorang akan lebih tampak, 
bila mengganggu pekerjaannya, fungsi sosialnya, dan kegiatannya. 
Namun beratnya gejala dilihat dari segi medis, tidak dapat disimpulkan 
dari berat tidaknya gangguan terhadap kehidupannya atau pekerjaan 
rutinnya. Pasien juga cenderung melukiskan gejala sebagai pantas 
tidaknya memperoleh pengobatan bila tampak tidak sama dengan yang 
dialami sebelumnya atau malah menakutkan, dan mereka tak dapat 
melukiskannya sebagai gejala yang biasa.  
Beberapa gejala mudah dapat dikenali dan dinilai, namun ada juga 
gejala yang oleh dokter dianggap ringan, tetapi oleh pasien dinilai 
menakutkan karena belum biasa dialami. Pengalaman pada umumnya 
akan mendorong pasien pergi ke dokter atau tidak, lepas dari persepsi 
dokter atau dunia kedokteran (Lumento, 1989: 86).  
 Sedangkan rawat inap adalah opname, artinya pasien memperoleh 
pelayanan kesehatan menginap di Rumah Sakit (Poerwodarminta, 
1985: 250).  
Jadi pengertian pasien rawat inap adalah orang sakit yang sedang 
menginap, mendapat pelayanan, dan perawatan kesehatan oleh dokter 
di Rumah Sakit. 
d. Karakteristik Pasien Rawat Inap 
karakteristik pasien yang di rawat di Rumah Sakit rata-rata mereka 
dalam kondisi yang berbeda-beda. Jenis-jenis pasienpun bermacam-
macam, ada yang biasa, sedang, kronis dan traumatis. Oleh karena itu 
pelayanan secara fisik dan psikologis diperlakukan bagi semua pasien. 
Untuk pasien yang kronis dan traumatis ini perlu adanya pelayanan 
yang khusus, lebih pada segi psikologis untuk mengembalikan rasa 
percaya diri, merasa diperhatikan, diberi kasih sayang, penghargaan, 
dukungan moril, karena setiap pasien mempunyai taraf emosi, 
keramahan, kemandirian yang berbeda menurut tingkatan jenis 
penyakit. Pengalaman orang yang diopname di Rumah Sakit memang 
berbeda-beda. 
 Setiap orang mensituasikan diri sesuai dengan watak, temperamen 
dan riwayat hidup yang khusus milik dia. Bagi satu orang menjadi hal 
yang diremehkan bagi yang lain menampakkan dirinya sebagai 
malapetaka yang besar. Si penakut yang baru diopname sudah 
mencium maut, sedang pasien lain yang sudah terminal state masih 
 merasa enak sekali. Pendek kata hal itu bukanlah suatu gejala 
obyektif, melainkan subyektif yang berbeda bagi setiap orang 
(Brauwer, 1983: 21-22). Satu contoh pada pasien yang depresif, 
menampakkan dirinya sebagai orang yang sedih, suka menangis dan 
tidak mau bicara.  
Walaupun merasa sakit atau kurang enak dia tetap menutup mulut. 
Dia rupanya acuh tak acuh dan masa bodoh, sering dia tidak mau 
makan dan pukul tiga pagi tidak mau tidur lagi. Depresi juga nampak 
kalau pasien tidak mau bangun waktu mandi pagi atau bangun dan 
mulai menangis. Nasib jelek yang waktu tidur dilupakan sebentar, 
waktu bangun muncul lagi dalam jiwa pasien, dia menangis atau 
mulai mengeluh (Brauwer, 1983: 22).  
Dari gambaran pasien di atas, walau pasien mempunyai 
karakteristik yang berbeda-beda, rohaniawan perlu menyiapkan 
metode dan materi yang cocok untuk melakukan bimbingan rohani 
Islam, hal ini diharapkan agar dapat menenangkan hati bagi para 
pasien sesuai dengan sakit yang diderita demi kesembuhan pasien. 
 
E. Kajian Pustaka 
 Dalam rangka mewujudkan dan penulisan skripsi yang prosedural 
serta mencapai target yang diharapkan, maka dibutuhkan tinjauan pustaka 
yang merupakan masalah subtansi bagi pengarahan penulisan skripsi ini 
selanjutnya. Penelusuran bahan pustaka yang sudah ada penulis lampirkan 
berikut ini. Hal tersebut dilakukan untuk menghindari terjadinya kesamaan 
 objek kajian dalam penelitian ini. Adapun judul- judul skripsi yang ada 
relevansinya dengan judul penulis, yaitu : 
1. Skripsi yang ditulis Khusnul Fatiah.2009.”Peran Bimbingan Rohani Islam 
dalam menumbuhkan kesadaran pasien rawat inap akan hikmah sakit di 
RSI Kendal”. Fakultas  Dakwah IAIN Walisongo Semarang. Skripsi ini 
berisi tentang upaya- upaya yang dilakukan oleh bidang Kerohanian Islam 
dalam menumbuhkan kesadaran akan hikmah sakit kepada para pasien di 
RSI Kendal. 
Perbedaan dengan penelitian ini adalah waktu penelitian dan tempat 
penelitian yang berbeda sertadalam penelitian ini  lebih memusatkan pada 
hikmah sakit selama dirawat di Rumah sakit Muhammadiyah Selogiri 
Wonogiri. Sedangkan penelitian terlebih dahulu lebih memusatkan pada 
upaya-upaya untuk menyadarkan pasien. 
 
F. Kerangka berfikir  
Kerangka berpikir merupakan alur berpikir yang dipergunakan dalam 
penelitian, yang digambarkan secara menyeluruh dan sistematis setelah 
mempunyai teori diatas maka penulis mengemukakan kerangka berpikir 
sebagai berikut: 
Sakit adalah ketetapan yang diberikan Allah kepada seorang manusia, 
dibalik musibah yang diberikan kepada manusia pastinya ada hikmah dibalik 
musibah dan cobaan yang diberikan. Umat islam yang sabar dan tetap 
menjalankan ibadah- ibadah yang ditetapkan Allah lah yang akan 
 meningkatkan keimanan mereka.jika seorang muslim tidak sabar tetapi tetap 
menjalankan ibadah, maka sakit hanya akan menjadi bagian ujian/ cobaan 
tanpa pernah dapat menjadi media untuk meningkatkan keimanan kepada 
Allah. 
Umat manusia yang selalu sabar dalam menghadapi cobaan atau 
musibah dengan lantaran sakit dan yakin bahwa sakit adalah cobaan yang 
telah diberikan Allah maka ia akan lebih bisa memaknai akan hikmah dari 
cobaan yang diberikan kepadanya. 
 ketika diuji musibah sakit, seseorang akan lebih mengingat Allah 
karena takut akan kematian. Dengan. cobaan sakitlah seseorang akan lebih 
mengingat Allah karena mereka takut akan kematian dan mereka menyadari 
hikmah dibalik ujian sakitnya. Mereka lebih mendekatkan diri kepada Allah, 
menjalani dengan sabar dan sadar  lebih mendekatkan diri kepada Allah. 
Secara sederhana kerangka pemikiran dalam penelitian ini bisa 






















































 BAB III 
METODE PENELITIAN 
 
G. Pendekatan Penelitian  
 Penelitian ini menggunkan metode penelitian kualitatif, yaitu proses 
penelitian untuk memperoleh pemahaman berdasarkan pada tradisi metodologi 
penyelidikan tertentu untuk mengeksplorasi masalah kemanusiaan atau 
masalah sosial dalam setting yang dialami dengan menjelaskan mendalam dari 
konsep utama dari yang diteliti menurut  creswell (dalam Herdiansyah, 
2012:164). 
 Penelitian ini menggunakan pendekatan fenomenologi karena 
informasi yang ingin digali merupakan pengalaman sehari- hari 
informan.pendekatan fenomenologi merupakan suatu pendekatan yang 
mempelajari tentang pengalaman individu mengenai suatu konsep atau 
fenomena, yang menjelaskan suatu struktur pengalaman seseorang tentang inti 
masalah yang sedang dihadapi(Moleong,2001:9). 
 
H. Tempat dan Waktu Penelitian 
1. Tempat penelitian  
Dalam penelitian ini, tempat yang dipilih untuk dijadikan sebagai 
lokasi penelitian adalah di Rumah sakit Muhammadiyah Selogiri 




 a. Ingin mengetahui hikmah apa saja yang dapat diambil pasien selama 
merasa sakit dan dirawat di Rumah sakit Muhammadiyah Wonogiri. 
2. Waktu penelitian  
Penelitian dilaksanakan pada bulan Juli- Agustus 2016 
 
I.   Subjek Penelitian  
Dalam pengumpulan data dari sumber data, peneliti menggunakan 
teknik purposive sampling.Sesuai dengan namanya, sampel diambil dengan 
maksud atau tujuan tertentu.Seseorang atau sesuatu diambil sebagai sampel 
karena peneliti menganggap bahwa seseorang atau sesuatu tersebut memiliki 
informasi yang diperlukan bagi penelitiannya. (Sutopo, 2002 : 26) 
 
No. Informan Usia 
Jenis 
Kelamin 
Pekerjaan Diagnosa Dokter 




Maag  kronis 
 (sering Pusing, 
Mual dan sering 
muntah) 
 
2 D 43 Tahun Perempuan Pedagang 
 




3 SH 57 Tahun  Laki- laki Swasta Gula basah 
 4 P 34 Tahun Perempuan Pedagang  
 
Operasi usus 
buntu lebih dari 1 
kali 
 
5 K 54 Tahun Laki- laki Sopir Gula Basah 
Tabel 2. Demografi Informan (Subjek) 
Dalam  penelitian ini, mengambil lima subjek penelitian dengan 
tekhnik purposive sampling, yaitu menentukan subjek berdasarkan ciri- ciri 
tertentu. Ciri- ciri subjek penelitiannya yaitu : pasien rawat inap yang dirawat 
lebih dari satu minggu, penyakit yang diderita adalah penyakit 
berat/serius,pasien rawat inap yang sudah berkeluarga. 
 
J. Teknik Pengumpulan Data 
Teknik yang digunakan oleh peneliti untuk memperoleh data dalam 
menjawab permasalahan yang akan diteliti adalah sebagai berikut : 
1. Observasi  
Observasi dalam bahasa latin adalah memperhatikan dan 
mengikuti.memperhatikan dan mengikuti berarti mengamati dengan 
teliti dan sistematis sasaran perilaku yang dituju. Observasi ialah suatu 
kegiatan mencari data yang dapat memberikan suatu kesimpulan atau 
diagnosis (Herdiansyah,2012:131) 
 Observasi dilakukan dengan menelaah setiap kegiatan dan perilaku 
yang berlangsung atau dilakukan oleh subyek sehari- hari (dinamika 
emosinya). Dalam observsi ini penulis menggunakan metode anecdotal 
 record. anecdotal record merupakan metode yang digunakan peneliti 
untuk melakukan observasi dengan hanya membawa kertas kosong 
untuk mencatat perilaku yang khas, unik dan penting yang dilakukan 
subyek penelitian.  
Dalam metode anecdotal record mencatat perilaku- perilaku yang 
dianggap penting dan bermakna sesegera mungkin setelah perilaku ini 
muncul dan dicatat secara detail. (Herdiansyah,2012:133). 
 Dalam metode observasi ini peneliti mengamati situasi da perilaku- 
perilaku yang muncul dari subyek peneliti. Dalam hal ini peneliti 
terlihat secara langsung dalam kehidupan subyek. 
2. Wawancara  
Wawancara yaitu percakapan dengan maksud tertentu. Percakapan 
itu dilakukan oleh dua pihak yaitu interviewr (pewawancara) dan 
interviwe (yang diwawancarai) yang memberi jawaban dari pertanyaan 
peneliti.(Moleong,2004:136) 
Wawancara yang digunakan yaitu wawancara semi terstruktur 
menurut (Herdiansyah,2012:121) wawancara semi terstruktur memiliki 
ciri- cirri sebagai berikut : 
a. Pertanyaanya terbuka namun ada batasan tema dan alur 
pembicaraan. 
b. Kecepatan wawancara dapat diprediksi. 
 c. Fleksibel namun tetap terkontrol baik dalam  hal pertanyaannya 
maupun jawabannya. 
d. Ada pedoman wawancara yang digunakan sebagai patokan dalam 
alur, urutan, dan penggunaan kata. Tujuan wawancara adalah untuk 
memahami suatu fenomena. 
Dalam wawancara ini, penulis membuat interview guide terlebih 
dahulu tujuannya untuk mengetahui dan memperoleh data secara 
langsung dari obyek penelitian.  wawancara yang penulis lakukan 
bersifat semi terstruktur dibantu oleh pengurus bimbingan rohani di 
Rumah sakit Muhammadiyah wonogiri dan pasien rawat inap. 
 
K. Keabsahan data 
  Keabsahan data merupakan suatu tekhnik yang digunakan untuk 
membuktikan apakah penelitian tersebut benar- benar penelitian ilmiyah 
sekaligus meningkatkan kepercayaan data yang diperoleh. 
 Keabsahan data yang digunakan dalam penelitian ini adalah 
triangulasi. Trianggulasi dengan menggunakan seumber adalah memeriksa 
keabsahan dan kebenaran informasi berbeda atas kebenaran informasi 
melalui sumber yang berbeda. Jika dua sumber memberikan informasi yang 
berbeda kebenaran suatu informasi, maka dicari informan yang lains 
sehingga diperoleh informasi yang dipandang shahih. (Herdiansyah 
Haris,2012:200) 
 Untuk memeriksa keabsahan data, peneliti ini menggunakan 
Trianggulasi sumber yaitu dengan mendapatkan data dari sumber yang 
berbeda- beda dengan tekhnik yang sama (Indrabata, 2008:138). Misal, 
peneliti menggunakan metode wawancara untuk mendapatkan data dari 
berbagai sumber (Subjek) peneliti.untuk itu keabsahan data dilakukan 
dengan cra sebagai berikut : 
1. Membandingan hasil wawancara dengan pengamatan menggunakan 
data hasil wawancara. 
2. Membandingkan apa yang dikatakan sumber (subjek) dengan hasil 
observasiyang dilakukan peneliti apakah hasilnya terdapat persamaan 
antara hasil obsrvasi yang dilihat dengan jawaban saat melakukan 
wawancara. 
 
L. Teknik Analisis Data  
Analisa data penelitian ini merupakan metode non statistic dengan 
menggunakan metode interaktif yang dikembangkan  miles dab Huberman 
(1992:429) dalam (Bungin,2007) model ini bermakna mengorganisasi dan 
menuntut dalam pola, kategori dan satuan uraian dasar sehingga dapat 
ditemukan tema. Langkah- langkah analisis dan model interaktif ini dapat 
dijelaskan  sebagai berikut : 
 
 
 1. Pengumpulan data (data collection) 
Data- data yang diperoleh di lapangan direkam dan dicatat 
dalam bentuk diskriptif naratif, yaitu uraian data yang diperoleh dari 
hasil wawancara, observasi, dan dokumen- dokumen yang terkait 
dengan informan yaitu tentang hikmah sakit dari setiap pasien. 
2. Reduksi data  
Reduksi data merukan proses pemilihan, pemusatan perhatian, 
pada penyederhanaan, pengabstrakan data kasar yang muncul dari 
catatan lapangan yang akan dianalisis. 
Hasil dari wawancara diformat menjadi bentuk verbatim, 
wawancara.hasil observasi dan temuan lapangan diformat menjadi table 
hasil observasi, hasil study dokumentasi diformat menjadi skrip analisis 
dokumen. 
3. Penyajian data (data display) 
Pada tahap ini disajikan data hasil temuan lapangan dalam 
bentuk teks naratif.dalam penyajian data ada tiga tahap, yaitu : 
a. Kategori subyek 
b. Sub kategori tema 
c. Proses pengkodean 
4. Penarikan kesimpulan dan verifikasi  
Penarikan kesimpulan dan verifikasi merupakan upaya mencari 
makna dari komponen- komponen data yang disajikan dengan 
 mencermati pola- pola keteraturan, kejelasan, konfigurasi, dan 
hubungan sebab akibat . 
 













   (Sutopo,2002:96) 
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 BAB IV 
HASIL PENELITIAN 
 
D. Deskripsi Tempat penelitian 
1. Gambaran umum tentang Rumah sakit Muhammadiyah Selogiri Wonogiri 
Rumah Sakit Muhammadiyah Selogiri (RSM) adalah Amal Usaha 
Muhammadiyah Bidang Kesehatan (AUMKES).berdiri pada 
tanggal 21 September 21tahun 2001. Amal usaha kesehatan adalah 
bentuk usaha bidang kesehatan berupa 
pelayanan kesehatan dan bentuk lainnya yang dilembagakan, 
didirikan, dimiliki dan diselenggarakan serta dikelola secara 
sepenuhnya oleh Persyarikatan Muhammadiyah. 
Dalam melakukan pelayanan, Rumah Sakit Muhammadiyah 
Selogiri didukung oleh sumber daya manusia yang terdiri dari 
tenaga medis, tenaga keperawatan, Penunjang medis dan tenaga 
Administrasi. Kepegawaian dan Diklat ini merupakan bagian dari 
organisasi yang sangat penting dalam mendukung 
terselenggaranya program keselamatan pasien (patient safety) sebagai 
program utama pelayanan Rumah Sakit yang berfokus pada pasien 
karena sumber daya manusia merupakan pilar utama sekaligus 





 Rumah Sakit Muhammadiyah Selogiri memiliki peran 
mengelola dan mengembangkan kompetensi karyawan agar mampu 
merealisasikan misi organisasi dalam rangka mewujudkan visi 
organisasi. Pengembangan kompetensi karyawan meliputi 
pengembangan pengetahuan, ketrampilan,dan perilaku atau attitude 
sehingga mampu melaksanakan pekerjaannya dengan baik. Bagian 
Kepegawaian & diklat mempunyai peran dalam rangka mendukung 
pengembangan kompetensi untuk memenuhi persyaratan SDM 
sebuah Rumah Sakit. Sebagai upaya mengoptimalkan peran seluruh 
bagian yang ada di RS Muhammadiyah Selogiri, diperlukan 
pengelolaan secara sistematis dan terencana dalam bentuk pedoman 
pengorganisasian unit umuk memastikan bahwa ini dikelola dengan sebaik 
mungkin agar mampu berkontribusi secara optimal agar tujuan yang 
diinginkan dimasa sekarang maupun masa depan bisa tercapai. 
Menyadari akan kepentingan hidup sehat sebagaimana tertulis 
diatas, pimpinan cabang Muhammadiyah Selogiri Wonogiri meberanikan 
diri untuk membangun RS Umum. Hal ini disadari atas amal usaha 
dibidang kesehatan yang dimiliki yakni RB PKU Muhammadiyah yang 
telah menunjukkan perkembangan pesat. Disamping itu guna melayani 
jasa pelayanan kesehatan yang lebih luas maka perlu dipandang perlu 
jikalau RB ( Rumah Bersalin ) tersebut ditingkatkan menjadi RS. 
Keberadaan Rumah Sakit dalam Masyarakat, dewasa ini sudah 
merupakan suatu kebutuhan searah dengan meningkatnya kesadaran 
 masyarakat atas pentingnya arti kesehatan. Meningkatnya derajat 
kesehatan karena kemampuan pelayanan kesehatan yang dapat 
menjangkau kesegenap lapisan masyarakat serta adanya dukungan dari 
berbagai media masa, lebih dapat meningkatkan sumber daya manusia, 
usia harapan hidup, menambah kesejahteraan keluarga dan juga 
mempertinggi kesadaran masyarakat tentang pentingnya arti hidup sehat. 
Hal tersebut terbukti adanya perubahan pola hidup masyarakat 
yang semula jika berobat masih tradisional atau mengandalkan dukun 
sekarang telah beralih kearah modern. (dokter atau tenaga kesehatan) 
Mengingat hal tersebut RS Muhammadiyah Selogiri harus 
mengikuti perkembangan baik teknologi, inovasi pelayanan maupun 
terobosan-terobosan baru dalam pelayanan bidang kesehatan. 
Guna menunjang pelayanan terhadap pengguna jasa rumah sakit 
diperlukan adanya penataan serta penanganan data yang dapat 
dipergunakan sebagai suatu sistem informasi sehingga informasi yang 
dibutuhkan dapat segera tersaji secara cepat dan tepat baik dilihat dari 
sudut mutu pelayanan maupun dari segi manajemen. 
Sehingga tujuan rumah sakit dapat tercapai, dengan peningkatan 
mutu cakupan dan efisiensi pelaksanaan pelayanan kesehatan secara 
terpadu serta meningkatkan dan memantapkan manajemen rumah sakit 
yang dimaksud untuk meningkatkan mutu efisiensi pelayanan. Maka 
gambaran umum RS Muhammadiyah Selogiri Wonogiri ini dapat 
dijadikan pedoman ataupun dapat memberikan kebutuhan informasi. 
 2. Sarana dan prasarana 
 
 





X     UGD 24 Jam 
X     Poliklinik 
Umum &    
       Spesialis 
X     Rawat Inap 
X     Bedah 
Sentral 
X     Pelayanan  
       Persalinan 
X     HCU 






Pelayanan Medis : 
1. Medical Check Up 
2. Dr. Umum 
3. Dr. Gigi 
4. Dr. Spesialis /Sub Spesialis 
X        Anak 
X        Bedah 
X        Kebidanan&Kandungan 
X        Penyakit Dalam 
X        Syaraf 
X        THT 
X        Mata 
X        Kulit & Kelamin 
X        Bedah Tulang           
X        Rehabilitasi Medik 




   X      
Laboratorium 
Patologi        
           Klinik                
   X       X – Ray                   
   X        USG                                                    
   X        ECG 
   X        EEG 
   X        Konsultasi 
Gizi 
   x        Farmasi 
   X        Aktino 
Terapi 
   X        Diatermi 
(SWD) 
   X        Electrical 
(Timuli)    
             (TENS) 
 
 3. Visi, Misi, Falsafah, Tujuan, dan Motto RS Muhammadiyah   
a. Visi 
Terwujudnya rumah sakit pilihan yang islami dengan pelayanan  
kesehatan yang professional dan berkualitas 
b. Misi 
1) Memberikan pelayanan yang bermutu dan professional 
2) Memberikan pelayanan kesehatan yang terjangkau bagi 
masyarakat dan peduli terhadap kaum dhuafa 
3) Membentuk sumber daya manusia yang professional dan islami 
4) Mendukung persyarikatan Muhammadiyah khususnya di 
bidang kesehatan dalam rangka amar ma’ruf nahi mungkar 
c. Falsafah  
Rumah Sakit Muhammadiyah Selogiri Wonogiri merupakan sarana 
untuk beribadah kepada Allah SWT. 
d. Tujuan 
1) Terselenggaranya pelayanan kesehatan yang bermutu dan 
professional 
2) Terselenggaranya pelayanan kesehatan yang terjangkau bagi 
masyarakat dan peduli terhadap kaum dhuafa. 
3) Terwujudnya rumah sakit yang mengedepankan nilai-nilai 
islami 
4) Terlaksananya dakwah islamiyah sesuai tujuan 
Muhammadiyah. 
 e. Motto 
Ramah Santun dan Islami Dalam Pelayanan  
 
E. Temuan Penelitian 
Data dalam penelitian ini diperoleh 5 informan. Informan yang 
menjadi  sumber data adalah  pasien rawat inap di Rumah Sakit 
Muhammadiyah Selogiri di Wonogiri.Data hasil penelitian dengan metode 
pengumpulan data observasi, wawancara dan dokumentasi adalah sebagai 
berikut : 
1. Deskriptif data subjek 1  (S) 
S adalah pasien rawat  inap di RS Muhammadiyah Selogiri 
Wonogiri yang masuk pada 5 Agustus 2016. S adalah seorang Ibu rumah 
tangga yang mempunyai  4 anak yang sudah berkeluarga, 3 anaknya sudah 
t idak lagi serumah dengan S.kegiatan S sehari- hari adalah mengasuh 
cucunya yang masih tinggal serumah dengannya.Suami S  seorang 
pensiunan Guru namun sekarang sudah meninggal sejak awal tahun 2016. 
Akhir- akhir ini S sering merasakan pusing, mual dan muntah bahkan 
sebelum di Rawat di RS Muhammadiyah ini S sudah dirawat selama satu 
minggu di RSUD Wonogiri namun tidak ada perubahan akhirya S dibawa 
pulang dan dua hari setelah S dibawa pulang , S dibawa ke RS 
Muhammadiyah. 
 Selama satu minggu dirawat di RSUD dan sudah 3 hari di rawat di 
RS Muhammadiyah S baru sadar kalau sakit yang dirasakan sekarang 
 adalah kecerobohanya sehari-hari. S kurang menjaga kesehatan. S yakin 
bahwa sakit ini adalah ujian dari  Allah. Hikmah yang dapat diambil S 
adalah rasa tenang Seperti yang diungkapkan oleh informan S dalam 
wawancara kepada observer dibawah ini : 
“…sempat merasakan khawatir mbak dengan keadaan kesehatan saya, 
saya takut kalau umur saya hanya sampai disini saja sedangkan saya 
masih ingin bermain dengan cucu-cucu saya… tapi saya harus optimis 
kalau sembuh.” (W1.S1-25) 
 
Selama S sering merasa sakit- sakitan dan sudah pernah dirawat di RS 
selama satu minggu dan akhirnya harus dirawat lagi, membuat S merasa 
kapok dan ingin lebih menjaga kesehaannya untuk kedepannya. S sempat 
merasa pesimis dengan kesehatannya tapi setelah bimbingan rohani masuk 
keruangan dan memberikan sedikit nasehat dan do’a kepada S, S dapat  
mengambil hikmahnya dengan lebih menjaga kesehatan dan lebih yakin 
apapun  musibah dan ujian dari Allah adalah sudah ketetapanya Allah 
yang harus diterima. Usaha, do’a dan tawakal yang harus dilakukan S agar 
lebih tenang. 
Seperti yang diungkapkan  dalam wawancara kepada observer dibawah ini : 
“…saya kan yakin mbak kalau sakit datangnya dari yang diatas jadi 
apapun yang diberikan yang diatas saya terima dengan sabar dan ikhlas 
yang terpenting saya berusaha sehat menjaga kesehatan, berobat rutin 
dan selalu berdo’a kepada Allah (WI.S1-36) 
… saya dulu merasa terbebani pikiran saya kacau dengan kondisi sakit 
seperti ini dan saya hampir pesismis dengan kesembuhannya. Sudah 
dirawat hampir satu minggu tetapi tidak ada perubahan sama sekali, akan 
tetapi setelah dari bimbingan rohani islam di rumah sakit ini masuk 
ruangan saya dan memberikan ceramah kepada saya, saya jadi yakin 
bahwa kesembuhan itu datangnya dari Allah saya jadi yakin bahwa 
semua ini adalah ujian dari Allah untuk saya dan keluarga saya. Ini 
benar- benar menyadarkan saya untuk selalu menjaga kesehatan karena 
saya sudah kapok mbak merepotkan banyak orang dan harus minum obat 
setiap hari. Saya kapok harus merasakan mual, pusing sehari hari. 
(W1.S1-45) 
 2. Deskriptif data subjek 2 (D) 
D adalah seorang pedagang yang berusia 43 tahun, beralamat di 
giripurwo, Wonogiri. D masuk dan harus dirawat  inap di RS 
Muhammadiyah sejak 3 Agusus 2016 dikarenakan sakit dibagian bawah 
perut seperti ditusuk –tusuk. Sakit itu sudah di derita kurang lebih 5 tahun. 
Namun D tidak pernah bilang kepada suami atau anak- anaknya karena 
takut keluarga D merasa terbebani oleh biaya jika D harus di rawat 
dioperasi. 
 Sebenarnya D merasakan terbebani dengan saktinya karena sangat 
menganggu aktifitasnya setiap hari dan harus menyembunyikan rasa 
sakitnya ini.selalu ada keinginan untuk menceritakan kepada suami  anak 
namun rasa takut  membebani itu selalu ada. Selama kurang lebih lima 
tahun P semakin rajin untuk beribadah karena menurutnya hanya Allah 
yang bisa membantu menyembuhkannya. 
Namun satu minggu belakangan ini D sudah tidak kuat lagi merasakan 
sakitnya dan akhirnya saya berdagang dipasar D  jatuh pinsan dan dibawa 
ke RS oleh orang sekitarnya dan akhirnya keluarga D baru tahu tentang 
penyakit D. rasa kecewa, sedih, khawatir terus menyelimuti keluarga 
karena mereka sama sekali tidak pernah mengira bahwa D sakit. Selama  
ini tampak sehat . Dengan sakit yang diderita D, D semakin yakin bahwa 
ini semua adalah ujian dari Allah. dengan perantara sakit D semakin rajin 
dalam beribadah dan berdoa untuk meminta kesembuhan kepada Allah. D 
sangat berterimakasih kepada bimbingan rohani islam di RS 
 Muhammdiyah karena selalu mengingatkan untuk selalu ingat Allah dan 
untuk selalu bersyukur kepada-Nya atas kesehatan yang diberikan dan 
jangan sampai melupakan Ibadah terutama ibadah sholat wajib.Hikmah 
yang diperoleh dari subyek D adalah lebih ke perilaku positif yaitu lebih 
mendekatkandiri kepada Allah,menjalankan sholat lima  waktu walaupun 
sedang sakit berbaring di RS. 
Seperti yang diungkapkan  dalam wawancara kepada observer dibawah ini : 
“…..dulu saya sholatnya jarang sekali mbak, sholat saya bolong- bolong. 
Sekarang saya menyesal dan malu sama Allah, kenapa dulu saya waktu 
sehat tidak mengerjakan sholat, sedangkan saat kondisi saya seperti ini 
saya malah meminta Allah untuk menyembuhkan saya dan kenapa saat 
seperti ini malah saya baru sadar untuk melakukan sholat dan berdo’a. 
saya menyesal kenapa tidak dari dulu ya mbak. Saya kemarin dimasuki 
ceramah sama tim bimbingan rohani dan dikasih doa saya bisa nangis 
mbak netesin air mata kenapa dulu saya bolong-bolong sholatnya. saat 
sehat saya sibuk berdagang sampai lupa ibadahnya tetapi sekarang 
dengan keadaan seperi ini malah saya meminta kesembuhan kepada 
Allah ..” (WI.S2-50) 
 
“Alhamduliilah mbak banyak. mengajarkan saya untuk sabar 
menghadapi ujian, lebih mendekatkan diri kepada Allah” (W1.S2-91)  
3. Deskriptif data subjek 3 (SH) 
SH adalah kepala rumah tangga yang berusia 57 Tahun yang berkerja 
sebagai Karyawan di salah satu pabrik di Sukoharjo dan setiap malam 
berjualan bakso bakar di Alun alun Sukoharjo  . sejak SH tahu bahwa SH 
mempunyai penyakit Gula yang menggerogoti tubuh SH sehingga 
bandannya semakin kurus perlu istirahat total dan harus mengambil cuti. 
SH merasa khawatir dengan keuangan dalam keluarganya Karena istri SH 
hanya seorang Ibu rumah tangga jelas tidak ada pemasukan tambahan 
untuk menyambung hidup setiap hari. SH mempunyai 3 Anak. Anak yang 
 sedang belajar disalah satu Kampus di Surakarta, anak yang kedua duduk 
dibangku kelas 3 SMA di Sukoharjo dan anak ketiga masih duduk 
dibangku kelas 1 SMA di Wonogiri. Pastinya semua memerlukan biaya 
yang tidak sediki. Ditambah lagi SH dan istri harus mengeluarkan biaya 
untuk berobat SH ke RS. 
 SH merasa terbebani dengan penyakit ini karena menderita gula 
dari keturunan orang tuanya. Akan tetapi  SH semakin yakin kepada Allah 
bahwa SH akan cepat sembuh setidaknya bisa beraktifitas seperti biasanya 
ketika bimbrohis RS Muhammadiyah memberikan sedikit nasehat, 
dakwah, dan do’a untuk SH. Hikmah sakit yang diperoleh dari sakitnya 
SH adalah ketenanganjiwa dan hati serta dapat ikhlas atas  ketetapan yang 
diberikan Allah. 
Seperti yang diungkapkan  dalam wawancara kepada observer dibawah 
ini: 
 “…aku ki malah seneng  mantepke atiku ben atiku ki tetep sabar karo 
cobaanku karo penyakitku iki.kabeh iki bakale enek hikmahe ono 
anugrah ngopo gustiAllah ngeki penyakit iki. Iki wes dadi dalanku kudu 
tak jalani wanti ikhlas. Penyakit niki mesti ono obate  penting aku sabar 
lan ikhlas jalani dalanku iki. (W1.S3-42) 
 
“...lueh sabar mbak, soyo tuek loro-loronan dikei masukan seko  bimrohis 
kudu ikhlas tenan mbak.loro kui marai nambah keimananku. Wes tak 
anggep iki cobaane sing kuoso kudu ikhlas lan sabar wae (W1.S3-55) 
Artinya dalam bahasa indonesia : 
“...saya senang karena memantapkan hati saya untuk sabar dengan 
cobaan ini.Alhamdulillah saya jadi lebih bisa mengerti  keadaan ini 
sebagai suatu cobaan dan pasti ada anugrah dibalik cobaan ini karena ada 
kemudahan dibalik musibah ini. Saya juga semakin yakin bahwa penyakit 
saya pasti ada obatnya karena Allah. Penyakit ini datang pastinya dari 
Allah saya harus menerima dengan ikhlas.(W1.S3-42) 
 “...lebih bisa ikhlas karena saya mendapat bimbrohis saya yakin bahwa 
melalui sakit saya do’akan meningkakan keimanan saya. Ini saya anggap 
adalah sebuah ujian yang harus dijalani dengan ikhlas dan sabar. 
(W1/S3-55) 
 
4. Deskriptif data subjek 4 (P) 
P adalah seorang Ibu rumah tangga yang berusia 34 tahun. P 
mempunyai 2 orang anak dan suaminya P bekerja sebagai buruh di Pabrik. 
kegiatan sehari hari adalah mengasuh anak anaknya yang masih duduk 
dibangku kelas  SD dan masih berusia  5 tahun. P menderita sakit usus 
buntu dan harus dioperasi untuk ke 2 kalinya.selama P sakit P merasa 
kasihan kepada suaminya harus mengeluarkan uang lagi.  Selama P sakit 
anak terakhirnya sering menangis karena tidak bisa dekat dengan P. P 
merasa sedih karena tidak bisa merawat anak-anaknya selama P dirawat di 
RS. P  juga merasa takut apabila sesudah operasi penyakit itu masih ada . 
itu akan membebani suami P lagi. P tetap yakin bahwa semangatnya dapat 
diangkat dan optimis dapat sembuh total. P menyerahkan semuanya 
kepada Allah. Hikmah yang dapat diambil P selama dirawat di Rumah 
sakit adalah mendapatkan rasa jauh lebih tenang dengan menyadari bahwa 
sakit adalah ketetapan yang sudah ditetapkan Allah datangnya dari Allah 
dan pastinya sembuh karena Allah. 
Seperti yang diungkapkan  dalam wawancara kepada observer dibawah 
ini : 
“…saya percaya apapun yang diberikan Allah cobaan ini adalah  
peringatan dari Allah kepada saya untuk lebih mendekatkan diri kepada-
Nya. Yang lebih menyadarkan saya adalah ketakutan- ketakutan yang 
selama ini ini saya rasakan dan saya keluhkan setiap hari malah 
menjadikan saya jauh kepada Allah. Setelah mendengar bimbingan 
rohani saya jadi tidak khawatir lagi karena Allah pasti akan memberikan 
 yang terbaik untuk saya dalam menghadapi ujian-Nya selama saya mau 
berobat sabar dan saya ikhlas” (W1.S4-35) 
 
5. Deskriptif data subjek 5 (K) 
K adalah seorang kepala Rumah tangga yang bekerja sebagai 
sopir angkutan di Sukoharjo dan istrinya bekerja di salah satu usaha 
Laundry tetangganya. Namun sudah hampir 2 bulan K tidak lagi 
bekerja karena sering sakit- sakitan.  K mengalami sakit Gula Basah 
kakinya tidak kunjung sembuh walaupun sudah berobat kemana- mana 
namun malah semakin melebar luka dikakinya.  
K mempunyai 2 anak laki laki semuanya belum bekeluarga dan 
pekerjaannya sebagai buruh di Pabrik. Kini karena K sakit- sakitan, 
pemasukan keuangan K hanya mengandalkan pemasukan istri dan 
dibantu oleh 2 orang anaknya yang bekerja dipabrik. 
 Untuk pengobatan K dan sering keluar masuk RS, istri K 
terpaksa sering ijin untuk mengantar dan menunggui K di RS. K 
merasa kasihan kepada istrinya karena K hanya sebagai beban hidup 
Isrinya dan anak- anaknya. Sedangkan anak anaknya masih harus 
bekerja dan menabung untuk menikah. 
Sekarang yang bisa dilakukan K adalah berdoa dan lebih 
mendekatkan diri kepada Allah agar beban hidupnya sedikit berkurang 
dan luka di kaki K tidak melebar. K merasakan sekarang lebih dekat 
dengan Allah karena merasa sudah tidak ada bisa lagi berakifias. K 
hanya bisa berdoa dan meminta perolongan kepada Allah. K semakin 
yakin ketika mendapat pertolongan oleh dokter dan diberikan sedikit 
 materi ceramah oleh Bimbrohis di RS Muhammadiyah atas penyakit 
yang dideritanya. K sempat meneteskan air matanya  merasa bersalah 
karena telah menyia- nyiakan waktu sehat untuk bekerja namun lalai 
dalam bersukur kepada Allah atas kesehatannya selama sehat. 
Hikmah sakit yang diambil oleh K adalah lebih mendekatkan 
diri kepada Allah.Seperti yang diungkapkan  dalam wawancara kepada 
observer dibawah ini  
“”…Jadi tahu ternyata sakit itu mengandung berkah dan peluang untuk 
lebih mendekatkan diri kepada Allah. Dengan adanya sakit ini, saya 




Berdasarkan hasil penelitian di lapangan, dapat diketahui bahwa 
Hikmah sakit tersebut meliputi : 
1. Sabar  
Sabar adalah tetap tegaknya dorongan agama terhadap dorongan hawa 
nafsu. Barang siapa yang tetap tegak bertahan sehingga dapat 
menundukkan dorongan  hawa nafsu secara terus menerus maka ia 
termasuk golongan yang sabar. Dengan adanya kesabaran, seseorang 
akan dapat meningkatkan kekuatan melangkah hal- hal yang 
bermanfaat dan kekuatan menahan untuk hal- hal yang 
membahayakan. Allah tidak akan memberikan  ujian melainkan sesuai 
dengan kemampuan hamba-Nya (Al-Jauziyah, 2005:17) 
 Dalam skripsi ini subjek akan lebih sabar lagi dalam menghadapi 
cobaan yang berikan oleh Allah. Karena mereka yakin bahwa cobaan 
yang diberikan Allah adalah sudah ketetapan yang diberikan Allah dan 
mereka harus sabar dalam menghadapi ujian yang diberikan Allah. 
Seperti yang dikatakan oleh subjek sebagai berikut. 
“…saya kan yakin mbak kalau sakit datangnya dari yang diatas jadi 
apapun yang diberikan yang diatas saya terima dengan sabar dan ikhlas 
yang terpenting saya berusaha sehat menjaga kesehatan, berobat rutin 
dan selalu berdo’a kepada Allah (W1.S1-36) 
 
“Alhamduliilah mbak banyak. mengajarkan saya untuk sabar menghadapi 
ujian, lebih mendekatkan diri kepada Allah”(W1.S2-91) 
2. Lebih mendekatkan diri kepada Allah  
Mendekatkan diri kepada Allah adalah taat dan patuh kepada Allah 
dan merasa cemburu kepada Allah disamping itu juga telah 
menyerahkan diri kepada Allah  (Nasaruddin,1939:20) 
Subjek bertanggung jawab atas apa yang telah lakukan sebelum sakit. 
Mereka menyadari kalau sebelum sakit mereka kurang mensyukuri 
nikmat sehat yang diberikan Allah dan mereka lalai dalam menjaga 
kesehatan serta lalai mengingat Allah karena terlalu sibuk menyibukan 
mengejar dunianya tanpa memperhatikan kesehatan mereka.dan 
setelah mendapatkn ujian sakit subjek sekarang menyadari bahwa yang 
dilakukan sebelumnya dalah kelalian untuk menjaga kesehatan dan 
mnegingat untuk mendekatkan diri kepada Allah. Dengan ujian sakit 
ini menyadarkan kepada subjek untuk lebih mendekatkan diri kepada 
Allah. Mereka menganggap sakit adalah peringatan yang diberikan 
Allah agar mereka  selalu mengingat Allah. Mereka yakin akan 
 sembuh yang diberikan kepada Allah. Mereka menetapi apapun yang 
diberikan Allah Adalah cobaan dan segala macam cobaan pasti ada 
hikmahnya. 
Seperti yang diungkapkan dalam wawancara sebagai berikut : 
“…saya percaya apapun yang diberikan Allah cobaan ini adalah  
peringatan dari Allah kepada saya untuk lebih mendekatkan diri kepada-
Nya. Yang lebih menyadarkan saya adalah ketakutan- ketakutan yang 
selama ini ini saya rasakan dan saya keluhkan setiap hari malah 
menjadikan saya jauh kepada Allah. Setelah mendengar bimbingan 
rohani saya jadi tidak khawatir lagi karena Allah pasti akan memberikan 
yang terbaik untuk saya dalam menghadapi ujian-Nya selama saya mau 
berobat sabar dan saya ikhlas” (W1.S4-34) 
 
“masih bolong- bolong mbak kadang saya lalai pas kerja tidak sholat. 
Tapi Alhamdulilah sekarang saya ngerasa semakin dekat kepada Allah 
dengan perantara sakit ini. Saya benar- benar merasakannya mbak saya 
merasa kesepian biasannya kerja banyak teman dan beraktifitas apapun 
dapat saya lakukan tapi sekarang mau jalan aja susah mbak” (w1.S5-27) 
  
“”…Jadi tahu ternyata sakit itu mengandung berkah dan peluang untuk 
lebih mendekatkan diri kepada Allah. Dengan adanya sakit ini, saya 
merasa lebih dekat kepada Allah di banding saat saya sehat sebelumnya.” 
(w1.S5-71) 
 
3. Ketenangan jiwa  
Ketenangan jiwa adalah sebuah kondisi jiwa yang tenang dan 
nyaman yang Allah SWT turunkan dalam hati seseorang hamba saat 
mengalami goncangan dahsyat akibat ketakutan yang amat sangat 
kemudian Allah SWT tidak akan memintanya kembali malah akan 
menambahkan kualitas keimanan, keyakinan, dan ketegarannya. 
 (Al-Jauziyah, 2004:22) 
Setelah mereka menyadari dan merasa ketakutan akan kematian 
justru itu malah menambah keimanan, keyakinan dan ketegarannya 
kepada Allah. menyadari bahwa sakit adalah sebuah ujian maka 
 mereka sudah tidak lagi merasa khawatir atas musibah yang sedang 
mereka jalani. Mereka yakin bahwa ini sudah rencana yang diberikan  
Allah dan harus diterimanya. 
Seperti yang diungkapkan dalam wawancara sebagai berikut : 
“…Sempat merasakan khawatir mbak dengan keadaan kesehatan saya, 
saya takut kalau umur saya hanya sampai disini saja.sedangkan saya 
masih ingin bermain dengan cucu-cucu saya.Tapi saya harus opimis 
kalau sembuh. Semua saya kembalikan kepada Allah ini ujian dari 
Allah lah mbak” (w1.S1-25) 
“tidak mbak justru malah buat hati saya tenang saya semakin yakin 
dan tetap yakin untuk tetap bertahan hidup…” (w1.S5-60) 
 
4. Lebih menjaga kesehatan 
Menjaga kesehatan adalah  upaya penanggulangan dan 
mencegah gangguan kesehatan yang perlu melakukan pemeriksaan, 
pengobatan dan perawatan(Sulastomo,2000:14) 
Salah satu hikmah yang bisa diambil oleh subjek yaitu lebih 
menjaga kesehatanya. Selama sakit mereka merasa kapok saat  karena 
harus dirawat inap dirumah sakit. Subjek harus merasakan kesakitan 
dan melalui hari-harinya dengan kondisi badan kurang baik untuk 
beraktifitas. Setelah merasakan kapok maka mereka lebih menjaga 
kesehatnya untuk mencegah penyakitnya kambuh kembali. Mereka 
tidak mau penyakitnya kambuh lagi dan harus dirawat dirumah sakit. 
Seperti yang diungkapkan dalam wawancara sebagai berikut : 
“…Ini benar- benar menyadarkan saya untuk selalu menjaga 
kesehatan karena saya udah kapok mbak merepotkan banyak orang 
dan harus minum obat setiap hari.Saya kapok harus merasakan mual, 
pusing sehari hari”(W1.S1-54) 
 
 ”Saya harus hati- hati mbak, masa harus ngulangi lagi .Semoga ini 
yang terakhir lah mbak…”(W1.S4-33) 
 
“ iyaa mbak insyallah semoga saja segera bisa beraktifitas ya mbak, 
inyallah saya lebih menjaga kesehatan dan ibadah saya. Yaa semoga 
ini menjadi pelajaran berharga saya ya mbak semoga ini jadi yang 

























Berdasarkan hasil analisis data dan pembahasan penelitian maka 
disimpulkan bahwa hikmah sakit bagi pasien yang dirawat inap  yaitu pasien 
mandapatkan kesabaran yang lebih dalam menghadapi ujian Allah,pasien 
lebih mendekatkan diri dan ingat kepada Allah saat melakukan perbuatan dan 
ibadahnya. Selain itu pasien mendapatkan ketenangan jiwa karena mereka 
meyakini bahwa sakit datangya dari Allah dan yang memberikan 
kesembuhanpun hanya Allah. Setelah mendapatkan musibah sakit pasien  
lebih menjaga kesehatannya lagi karena mereka merasa kapok harus 
merasakan sakit dan harus dirawat inap dirumah sakit. Mereka mengakui 
bahwa selama mereka sehat mereka lalai dalam menjaga kesehatannya karena 
terlalu sibuk dalam beraktifitas. Temuan lain dalam penelitian ini adalah orang 
yang sakit baru mendapatkan hikmah sakit karena mereka merasakan sendiri 
apa yang mereka alami dan mereka lalui selama sakit dan dirawat dirumah 
sakit 
 
E. Keterbatasan Penelitian 
Dari hasil penelitian dapat dikemukakan bahwa hikmah sakit bagi 
pasien rawat inap di RS Muhammadiyah Selogiri Wonogiri yaitu terbentukya 






 Namun dalam penelitian ini belum dapat mendiskripsikan lebih detail oleh 




Berdasarkan data- data yang diperoleh dilapangan terdapat banyak temuan 
dan kekurangan.maka dari itu peneliti mengajukan saran- saran sebagai 
berikut : 
1. Bagi Sarana Rumah sakit 
Dalam bidang sarana, perlu adanya pertimbangan untuk menanamkan 
sarana penunjang bimbingan rohani dengan memberikan media audio pada 
setiap ruangan pasien.  
2. Bagi peneliti selanjutnya 
Bagi peneliti selanjutnya  yang tertarik dapat melakukan penelitian yang 
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(Dilakukan bersamaan saat wawancara) 
27 JULI 2016 
 Peneliti mengamati lokasi penelitian dan menggali data untuk mengetahui 
Profil Rumah sakit Muhammadiyah Selogiri di Wonogiri 
Mendapatkan informasi tentang wilayah-wilayah rumah sakit, ruangan 
dirumah sakit, bangsal- bangsal dirumah sakit serta mendapatkan data 
tentang sejarah rumah sakit. 
 
1 AGUSTUS 2016 
 Peneliti Memasuki bangsal-bangsal dan ruangan bersama Bapak Sri 
(Binroh Rumah Sakit) 
Peneliti mengamati keadaan pasien saat berbaring dikasur mereka 
dalam keadaan diinfus.ada yang sedang tidur dan ada yang sedang 
ngobrol dengan keluarganya. peneliti mengetahui tugas yang sedang 
dilakukan suster dan dokter serta bimbingan rohani islam di RS 
Muhammadiyah di Selogiri. Saat binroh memberikan nasihat pasien 
mendengarkan dengan baik dan menunndukan kepala ketika paham 
dengan nasehatnya binroh. 
 Peneliti Mengamati Bapak Sri saat praktek pemberian bimbingan rohani 
islam kepada pasien di ruangan 
Mendapatkan pandangan bagaimana seorang bimbingan rohani islam 
memberikan nasihat kepada pasien dengan bahasa yang lembut dan 
mudah dipahami oleh pasien serta peneliti juga mendapatkan 
pandangan tentang bagaimana tanggapan para pasien dalam menerima 
nasihat dari binroh rumah sakit.dalam menerima nasihat pasien dapat 
menerima dapat dibuktikan dengan menganggukkan kepala dan senyum 
kepada binroh serta ada yang meneteskan air mata. 
 
 2 AGUSTUS 2016 
 Peneliti mengamati kembali Bapak Sri (Binroh rumah sakit) saat 
memberikan materi bimbingan rohani islam 
Peneliti mengamati binroh saat memberikan materi. Materi yang 
diberikan sesuai dengan buku panduan yang diberikan kepada pasien. 
Dan buku panduan itu adalah salah satu dari fasilitas layanan 
bimbingan rohani islam di rumah sakit Muhammadiyah Selogiri 
wonogiri. Dengan bahasa yang lembut dan mudah dipahami, para 
pasien bisa menerima dengan baik nasihat bapak Sri. 
 Memilih  pasien- pasien yang akan dijadikan subjek penelitian 
Dalam memilih pasien, peneliti mendapatkan 5 subjek yang akan 
diteliti sebagai subjek dalam mengerjakan skripsi  
5-12  AGUSTUS 2016 
 Peneliti memasuki bangsal-bangsal, memulai wawancara dengan dengan 
subjek 1,2,3,4,5 
 Subjek 1 wawancara ke- 1 
saat peneliti melakukan wawancarara dan observasi, subjek dalam 
posisi berbaring ditempat tidur ditemani keluarga disamping 
tempat tidur. Subjek menjawab pertanyaan dengan santai dan 
banyak senyum.dari raut wajah subjek masih terlihat pucat dan 
lemah. Subjek sempat meneteskan air mata ketika menjawab 
pertanyaan. 
 Subjek 1 wawancara ke- 2 
Saat peneliti melakukan wawancara dan observasi keadaan subjek 
sudah membaik.kondisi subjek sudah tidak lemah lagi dan sudah 
banyak senyum dibandingkan saat melakukan wawancara yang 
pertama. 
 Subjek 1 wawancara ke- 3 
Saat peneliti melakukan wawancara dan observasi kepada subjek, 
kondisi subjek sudah membaik dari sebelumnya. Saat berbicara 
dengan peneliti sudah jelas dan lantang dan raut wajah subjek 
 sudah terlihat bahagia karena keadaanya sudah membaik dan sudah 
diizinkan untuk pulang. 
 Subjek 2 wawancara ke-1 
 saat melakukan wawancara dan observasi, subjek dalam posisi 
duduk di tempat tidur lalu karena merasa tidak kuat duduk, subjek 
berbaring ditempat tidur. Subjek menjawab pertanyaan dengan 
wajah yang pucat dan sempat meneteskan airmata. Keluarga yang 
menunggu subjek juga sempat meneteskan air mata karena kondisi 
subjek yang harus dirawat inap.  
 Subjek 2 wawancara ke-2 
Saat melakukan wawancara dan observasi, subjek dalam posisi 
berbaring dan sedang membaca buku doa dari Rumah sakit. 
Keiningan subjek ingin sembuh sangat kuat. Terlihat setiap peneliti 
masuk ke bangsalnya dan ingin berjumpa dengan subjek, subjek 
sedang membaca doa dan suat- surat pendek di buku panduan dari 
Rumah sakit 
 Subjek 3 wawancara ke-1 
 Saat melakukan wawancara dan observasi, subjek dalam posisi 
berbaring ditempat tidur dengan berselimut menggunakan selimut 
dari rumah sakit. Mata subjek kelihatan berkaca- kaca tetapi dalam 
menjawab pertanyaan  saat wawancara subjek  banyak senyum dan 
sempat mengajak bercanda menjadikan suasana tidak tegang. 
 Subjek 3 wawancara ke-2 
Saat melakukan wawancara dan observasi, subjek dalam posisi 
duduk di tempat tidur. Keadaan subjek sudah terlihat membaik. 
Subjek terlihat sangat tenang dan sabar dalam menghadapi 
musibah. 
 Subjek 4 wawancara ke-1 
saat melakukan observasi dan wawancara, subjek dalam posisi 
berbaring ditempat tidur. Subjek kelihatan sudah membaik 
wajahnya tidak pucat dan menjawab pertanyaan dengan lantang. 
  Subjek 4 wawancara ke-2 
Saat melakukan wawancara dan observasi subjek dalam posisi 
tertidur. Keadaan subjek terlihat sudah membaik dan terlihat tenang 
dan ikhlas dalam menjalani musibah ini.saat menjawab pertanyaan 
banyak senyum dan lancar.  
 Subjek 5 wawancara ke-1 
 saat melakukan observasi dan wawancara, subjek dalam keadaan 
berbaring ditempat tidur mengunakan baju batik sambil mainan 
HP. Wajah subjek masih pucat tetapi dalam menjawab pertanyaan 
dengan baik jelas dan lantang. 
 Subjek 5 wawancara ke-2 
Saat melakukan wawancara dan observasi posisi subjek sedang 
duduk di tempat tidur . Subjek baru selesai membaca buku- buku 
doa. Subjek terlihat sangat memahami dan khusyu’. Keinginan 
untuk sembuh sangat kuat terlihat wajah optimis, ikhlas dan banyak 
senyum dari subjek. 
11- 12 AGUSTUS 2016 
 Dokumentasi Kegiatan  peneliti saat wawancara dengan subjek 
Mengambil gambar saat wawancara dengan pasien dengan bantuan 
satpam dirumah sakit. Tetapi dalam mengambil gambar sangatlah 
terbatas karena dalam rumah sakit tidak boleh terlalu sering dan 
terlalu banyak mengambil gambar. 
22 AGUSTUS 2106 
 Dokumentasi Kegiatan binroh saat praktek pemberian bimbingan rohani 
kepada pasien 









1. Sejak kapan mulai merasakan sakit ? 
2. Sejak kapan mulai dirawat di rumah sakit Muhammadiyah Selogiri , 
Wonogiri ? 
3. Bagaimana perasaan setelah mengetahui kalau sakit dan harus dirawat di 
Rumah sakit ? 
4. Apa yang membuat yakin bahwa ujian sakit adalah ketetapan, kekuasaan 
dan kehendak dari Allah SWT ? 
5. Bagaimana ibadah sebelum sakit dan dirawat ? 
6. Apa kendala dalam beribadah setelah dirawat ? 
7. Adakah rasa mengeluh, gelisah dan khawatir selama di rawat di Rumah 
sakit ? 
8. Apayang dilakukan Ketika merasa hati gelisah, khawair, dan harus 
mengeluh karena sakit ? 
9. Apakah ada rasa terganggu dengan kedatangan binroh yang memberikan 
sedikit dakwah, nasihat dan memberikan doa 
10. Adakah hikmah tersendiri yang dapat diambil setelah  diuji sakit dan harus 
dirawat  dirumah sakit 
11. Adakah hikmah tersendiri setelah diberikan bimbingan rohani oleh binroh 
rumah sakit 
12. Apa saja hikmah yang dapat diambil selama sakit setelah diberikan 
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 Assalamualaikum ibu, bagaimana kabarnya bu? 
 waalaikumsallam, alhamdulillah mbak sudah 
mendingan dari pada kemarin , tapi badan masih 
terasa lemah 
Alhamdulillah kalau begitu ibu, yang terpenting 
selalu bersyukur apapun dan bagaimanapun 
keadaanyaa. Kalau boleh saya mendengar cerita 
ibu, Sejak kapan mulai merasakan sakit ? 
Mulai merasakan sakit sejak 2 minggu terakhir, 
badan saya panas, rasa mual dan pusing sudah 
seminggu tidak berkurang mbak,kepala terasa 
sangat berat. Ya akhirnya saya dibawa ke RS ini 
untuk di opname sampai sekarang. Sebelumnya 
saya sudah pernah mbak diopnam di RSUD 














































































yaudah saya pulang 
 Sejak kapan mulai dirawat di rumah sakit 
Muhammadiyah Selogiri ? 
 saya masuk RS baru kemarin siang mbak, saya 
diantar anak dan suaminya, sebenarnya saya tidak 
mau tapi mereka memaksa saya. yaudah mau 
tidak mau saya sampai disini mbak. 
Terus bagaimana perasaan setelah mengetahui 
kalau sakit dan harus dirawat di Rumah sakit ? 
takut mbak, haduhh...sempat merasakan khawatir 
mbak dengan keadaan kesehatan saya, saya takut 
kalau umur saya hanya sampai disini 
saja.sedangkan saya masih ingin bermain dengan 
cucu-cucu saya.Tapi saya harus opimis kalau 
sembuh. Semua saya kembalikan kepada Allah ini 
ujian dari Allah lah mbak 
 iya ibu, saya tahu bagaimana perasaan.. apakah 
ibu yakin bahwa sakit sudah menjadi ketetapan 
Allah  
saya yakin mbak semua sudah saya serahkan 
kepada Allah. Saya kan yakin mbak kalau sakit 
datangnya dari yang diatas jadi apapun yang 
diberikan yang diatas saya terima dengan 
sabar dan ikhlas yang terpenting saya 
berusaha sehat menjaga kesehatan, berobat 
rutin dan selalu berdoa kepada Allah. 
Apa yang membuat yakin bahwa ujian sakit 
adalah ketetapan, kekuasaan dan kehendak   dari 
Allah SWT ? 
 saya dulu merasa terbebani pikiran saya kacau 



































































pesismis dengan kesembuhannya. Sudah dirawat 
hampir satu minggu tetapi tidak ada perubahan 
sama sekali, akan tetapi setelah dari bimbingan 
rohani islam di rumah sakit ini masuk ruangan 
saya dan memberikan ceramah kepada saya, saya 
jadi yakin bahwa kesembuhan itu datangnya dari 
Allah saya jadi yakin bahwa semua ini adalah 
ujian dari Allah untuk saya dan keluarga saya. Ini 
benar- benar menyadarkan saya untuk selalu 
menjaga kesehatan karena saya udah kapok 
mbak merepotkan banyak orang dan harus 
minum obat setiap hari.Saya kapok harus 
merasakan mual, pusing sehari hari. 
Bagaimana ibadah sebelum sakit dan dirawat ? 
Alhamdulillah mbak saya sholat 5 waktu tetapi 
masih bolong- bolong mbak ya terkadang karena 
saya sibuk sampai lupa. Tapi disini saya 
diingatkan untuk melaksanakan sholat wajibnya 
walaupun sakit. Sebisa mungkin saya akan 
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Assalamualaikum ibu, bagaimana kabarnya 
ibu, sudah mendingan belum ? 
Waalaikum salam, alhamdulillah mbak sudah 
mendingan ketemu mbak lagi  
Bagaimana bu, ada kendala dalam beribadah 
sholat? 
yaa saat pusing itu mbak rasanya tidak kuat. 
Males mau ngapa-ngapain 
Apa yang dilakukan Ketika merasa hati 
gelisah, khawatir, dan harus mengeluh karena 
sakit ?  
 saya lebih ke berdoa aja mbak meminta 
pertolongan kepada Allah  
Apakah ada rasa terganggu dengan 
kedatangan binroh yang memberikan sedikit 
dakwah, nasihat dan memberikan doa 
tidak mbak justru saya berterimakasih karena 

































































untuk kesembuhan saya. Saya semakin yakin 
dengan sakit saya akan sembuh dengan adanya 
bimbroh yang selalu menasehati saya.  
Adakah hikmah tersendiri yang dapat diambil 
setelah  diuji sakit dan harus dirawat  dirumah 
sakit? 
kedepannya lebih menjaga kesehatan mbak 
Adakah hikmah tersendiri setelah diberikan 
bimbingan rohani oleh binroh rumah sakit 
pastinya ya mbak, saya selalu diingatkan untuk 
selalu mengucap basmallah sebelum makan, 
minum dan saat diberikan suntikan. Walaupun 
saya sakit tapi harus melaksanaakan sholat 
wajib saya  
 terimakasih ibu sudah mau ngobrol dengan 
saya, saya selalu mendoakanibu semoga ibu 
lekas sembuh . istirahat yang cukup jangan 
lupa minum obat, berdoa, dan jangan lupa 
basmallah serahkan kepada Alah  
amin...iya mbak terima kasih ya mbak  saya 
pengen cepat pulang 

































 DATA VERBATIM 
W3 S1 
 
Nama   :  Ibu S 
Usia   : 65 Tahun 
Jenis Kelamin  : Perempuan 
Tanggal wawancara  : 12 Agustus 2016 
Lokasi   : Bangsal Arofah (RS MUhammadiyah Selogiri Wonogiri) 
Alamat   : Tirtomoyo, Wonogiri 
Keterangan  : I  = Interviweer (dicetak miring ) 







































Assalamu’alaikum bagaimana kabarnya 
Alhamdulilah mulai membaik mbak, 
Alhamdulillah saya ikut senang 
saya boleh pulang mbak kalau keadaan saya 
mulai membaik, saya senang sekali kalau 
besuk saya sudah boleh pulang 
iya Alhamdulillah semoga apa yang dialami 
musibah ini lebih memperkuat urusan 
ibadanya kepada Allah dan semoga sakit ini 
menjadikan penghapus dosa. Tetap ikhlas 
menjalani tidak usah menyesal diterima dan 
dijadikan pengalaman. Karena sehat itu 
mahal harus tetap menjaga kesehatannya ya 
ibuuk,semoga ini yang terakhir menginap di 
RS. Kesehatan dan ibadahnya lebih dijaga. 
Insyallah mbak saya lebih menjaga 












































semuanya sudah saya terima insyallah ikhlas 
karena ini sudah digariskan yang diatas kita 
tinggal menjalani dan menjaga. 
betul sekali ibu, semoga ibu lekas sembuh 
ya..kalau begitu saya pamit dulu ya bu .. ibu 
istirahat dulu, maaf sudah mengganggu 
waktunya terimakasih 
tidak ganggu mbak saya malah senang diajak 
ngobrol tidak bosen 
iya ibu, saya mau menjenguk pasien lainnya 
dulu buusaya pamit dulu yaa 
assalamu’alaikum 

























Nama   : Ibu D 
Usia   : 43 Tahun 
Jenis Kelamin  : Perempuan 
Tanggal wawancara  : 06 Agustus 2016 
Lokasi   : Bangsal Arofah ( RS Muhammadiyah Selogiri, Wonogiri )   
Alamat   : Cubluk, Wonogiri 
Keterangan  : I  = Interviweer (dicetak miring ) 





































Assalamualaikum ibu, bagaimana kabarnya 
ibu, sudah mendingan 
walaikum salam, alhamdulillah mbak sudah 
mendingan dari pada kemarin , tapi badan 
masih terasa lemah 
Alhamdulillah kalau begitu ibu, yang 
terpenting selalu bersukur apapun dan 
bagaimanapun keadaannya. Kalau boleh 
saya mendengar cerita ibu, Sejak kapan 
mulai merasakan sakit ? 
sebenarnya saya sudah merasakan sakit 
sudah lama mbak, sudah 5 tahun tapi saya 
tidak berani bilang anak dan suami saya 
takut mereka terbebani dan menganggu 
aktivitas mereka. 















































































dirawat di rumah sakit Muhammadiyah 
Selogiri , Wonogiri ? 
baru kemarinnya mbak saya dirawat di RS 
ini 
Bagaimana perasaan setelah mengetahui 
kalau sakit dan harus dirawat di Rumah 
sakit ? 
tidak karuan mbak. Takut, sedih, kasihan 
suami dan anak saya.tapi yaudah saya jalani 
aja udah ujian buat saya mbak.ikhlas yang 
penting sembuh dan tidak sakit- sakitan lagi 
mbak. Serahin semua sama yang diatas 
mbak udah ditakdirkan sakit yaudah tidak 
perlu banyak mengeluh. 
Apa yang membuat yakin bahwa ujian sakit 
adalah sudah ketetapan, kekuasaan dan 
kehendak   dari Allah SWT ? 
D : bagaimanapun ini semuakan yang 
mengatur Allah mbak. Ya yakin sajalah 
yang penting berdoa sama Allah cepat diberi 
kesembuhannya mbak.  
Bagaimana ibadah sebelum sakit dan 
dirawat ? 
 ya sebenarnya saya malu mbak, dulu saya 
sholatnya jarang sekali mbak, sholat saya 
bolong- bolong. Sekarang saya menyesal dan 
malu sama Allah, kenapa dulu saya waktu 
sehat tidak mengerjakan sholat, sedangkan 
saat kondisi saya seperti ini saya malah 
meminta allah untuk menyembuhkan saya 






























































































sadar untuk melakukan sholat dan beroda. 
saya menyesal kenapa tidak dari dulu ya 
mbak. Saya kemarin dimasuki ceramah sama 
tim bimbingan rohani dan dikasih doa saya 
bisa nangis mbak netesin air mata kenapa 
dulu saya bolong- bolong sholatnya saya 
sehat saya sibuk berdagang sampai lupa 
ibadanya tetapi sekarang dengan keadadaan 
seperti ini malah saya meminta kesembuhan 
kepada Allah . 
Apa kendala dalam beribadah setelah 
dirawat ? 
rasa sakit ini mbak males gerak  
Apa yang dilakukan Ketika merasa hati 
gelisah, khawair, dan harus mengeluh 
karena sakit ?  
 ya saya istighfar, sholawat menyebut nama 
Allah mbak, saya ingat omongan anak saya 
yang terkecil katanya suruh banyak berdoa 
kemarin lihat saya nangis dia bilang ibuk 
cepet sembuh banyak berdoa ya buu  
Apakah ada rasa terganggu dengan 
kedaangan binroh yang memberikan sedikit 
dakwah, nasihat dan memberikan doa 
enggak kok mbak saya malah bersyukur 
disini dapat fasilitas kaya gini 
adakah hikmah tersendiri yang dapat 
diambil setelah  diuji sakit dan harus 
dirawat  dirumah sakit 
selalu menjaga kesehatan mbak, banyak 































































adakah hikmah tersendiri setelah diberikan 
bimbingan rohani oleh binroh rumah sakit 
selalu mendengarkan nasehatnya mbak 
untuk tetap menjalankan ibadah sholat 
walaupun sakit karena apapun yang terjadi 
saat kita sakit ataupun sehat hanya Allah 
yang memberikannya. Dengan adanya 
bimroh menjadi hati saya lebih tenang 
mbak. 
Apa saja hikmah yang dapat diambil selama 
saki seelah diberikan bimbingan rohani oleh 
binroh rumah sakit ini  
Alhamduliilah mbak banyak. 
mengajarkan saya untuk sabar 
menghadapi ujian, lebih mendekatkan 
































Nama   : Ibu D 
Usia   : 43 Tahun 
Jenis Kelamin  : Perempuan 
Tanggal wawancara  :12 Agustus 2016 
Lokasi   : Bangsal Arofah ( RS Muhammadiyah Selogiri, Wonogiri )   
Alamat   : Cubluk, Wonogiri 
Keterangan  : I  = Interviweer (dicetak miring ) 






































Waalaikum salam  
alhamdulillah saya lihat kelihatan ceria ini, 
ya mbak saya sudah membaik sudah lumayan 
tidak nyeri lagi diperut,oprasinya lancar mbak  
iya ibu saya turut merasakan kebahagiaan ibu 
dan keluarga, lalu kapan boleh pulang ? 
 belum tau ini katanya menunggu dokternya 
dulu mbak 
semoga secepatnya boleh dipulangkan ya buk, 
pastinya sudah merindukan rumah dan 
keluarga terutama anak- anak  
pasti mbak, saya sudah rindu anak-anak saya.. 
kemarin setelah penyakit saya diangkat rasanya 
saya lebih tenang mbak saya yakin bisa 
sembuh total, sekarang hati saya juga tidak 





























































menunggu keadaan saya lebih baik mungkin 
sudah boleh pulang 
Alhamdulillah, itu yang ditunggu- tunggu 
bu,lekas sembuh dan kembali pulang untuk 
keluarga 
doanya aja ya mbak semoga allah selalu  
melindungi kami sekeluarga dan tidak ada lagi 
yang sakit- sakitan terutama saya 
Amiin insyallah saya selalu mendoakan lekas 
sembuh dan dapat beraktifitas kembali, yang 
terpenting kesehatan dan ibadahnya selalu 
dijaga jangan sampai pulang dari RS lupa 
ibadanya, yang menolong kita, yang 
menyembuhkan kita adalah Allah. 
Dokter,suster dan obat itu hanya perantara 
 ya mbak inyallah semoga ini jadi pejaran juga 
yaa mbak 
 yaudah ibu silahkan istirahat lagi ya, saya 
masih mau ke pasien lainnya, semoga besuk 
keadaannya lebih baik lagi. Istirahat ya bu 
ya mbak makasih 
 Assalamu’alaikum 
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waalaikum salam  
Sejak  kapan bapak mulai dirawat 
dirumah sakit Muhammadiyah Selogiri 
ini ? 
wes rong dino iki mbak loroku 
Bagaiman perasaan bapak setelah 
mengetahui kalau sakit dan harus 
dirawat dirumah sakit ? 
rasane wes campur-campur  tenan 
mbak,mesakke bojoku karo anakku sing 
ngrumati 
ow begitu pak, bapak yang sabar 
geh,selalu minta pertolongan Allah. 















































































nek ning kene iki ameh sholat we angel 
mbak kadang meh tayamum awak rasane 
ora karuan tenan meh obah yorapenak  
 apa kendala dalam beribadah setelah 
dirawat pak? 
 yo kui mbak, meh ngopo-ngopo iki kok 
susah rasane orapenak banget 
 bagaimana pak, apa ada rasa mengeluh, 
gelisah, dan khawatir selama dirawat di 
Rumah sakit ? 
 yoo kerep mbak, aku iki wes rakuat 
pengen mulih wae ning kene nyusahke 
anak,bojo 
terus apa yang dilakukan ketika bapak  
merasakan hati gelisah,khawatir dan 
harus mengeluh karena sakit ? 
 isoku yo dongo mbak moco-moco surat 
pendek apalanku yoo koyo diajari 
bimrohi RS kene moco buku-buku 
panduan doa sing diwenehi pihak rumah 
sakit 
apakah ada rasa terganggu dengan 
kedatangan bimrohis ketika memberikan  
sedikit dakwah, nasihat dan memberikan 
doa untuk bapak? 
 mboten mbaak, aku ki malah seneng  
mantepke atiku ben atiku ki tetep sabar 
karo cobaaku karo penyakitku iki.kabeh 
iki bakale enek hikmahe ono anugrah 
ngopo gustiAllah ngeki penyakit iki. Iki 
 
Kondisi subjek 



























































































wes dadi dalanku kudu tak jalani wanti 
ikhlas. Penyakit niki mesti ono obate  
penting aku sabar lan ikhlas jalani 
dalanku iki 
kalau boleh saya mendengar dari bapak, 
apa saja hikmah yang dapat diambil 
selama sakit setelah diberikan bimbingan 
rohani oleh bimbrohis 
 lueh sabar mbak, soyo tuek loro-loronan 
dikei masukan seko  bimrohis kudu ikhlas 
tenan mbak.loro kui marai nambah 
keimananku. Wes tak anggep iki cobaane 
sing kuoso kudu ikhlas lan sabar wae 
Alhamdulillah kalau begitu ya 
pak,semoga bapak lekas sembuh dan 
banyak hikmah yang dapat diambil ya 
pak, tetap bersemangat dan berdoa 
semoga Allah mendengar dan 
menyembuhkan bapak lewat perantara 
dokter 
amin mbak matursuwun yo mbak mugo-
mugo yon ndang dikei mari 
yaudah bapak,Saya mau pamit dulu 




ARTI DALAM BAHASA 
INDONESIA : 
Assalamu’alaikum bapak 














































































Sejak kapan mulai dirawat di rumah 
sakit Muhammadiyah Selogiri, Wonogiri 
? 
sudah 2 hari ini mbak 
Bagaimana perasaan bapak setelah 
mengetahui kalau sakit dan harus 
dirawat di Rumah sakit ? 
 ndak karuan mbak. Jadi beban istri dan 
anak saya. 
owalah begitu pak, bapak yang sabar 
selalu meminta pertolongan dengan 
Allah. Bagaimana ibadah sebelum sakit 
dan dirawat ? 
 Dirumah sakit susah mbak mau solat 
Apa kendala dalam beribadah setelah 
dirawat  pak ? 
Susah mau ngap- ngapa mbak 
bagaimana pak, apa ada rasa mengeluh, 
gelisah dan khawatir selama di rawat di 
Rumah sakit ? 
sering mbak, pengen segera pulang aja 
dirawat rumah 
Apa yang dilakukan Ketika merasa hati 
gelisah, khawair, dan harus mengeluh 
karena sakit ?  
baca surat- surat pendek mbak kaya yang 
di ajari bimrohis.baca buku panduan doa 
yang diberikan rumah sakit 
 Apakah ada rasa terganggu dengan 
kedatangan binroh yang memeberikaan 





























































tidak mbak, saya senang karena 
memantapkan hati saya untuk sabar 
dengan cobaan ini.Alhamdulillah saya 
jadi lebih bisa mengerti  keadaan ini 
sebagai suatu cobaan dan pasti ada 
anugrah dibalik cobaan ini karena ada 
kemudahan dibalik musibah ini. Saya 
juga semakin yakin bahwa penyakit saya 
pasti ada obatnya karena Allah.Penyakit 
ini datang pastinya dari Allah saya harus 
menerima dengan ikhlas. 
Apa saja hikmah yang dapat diambil 
selama sakit setelah diberikan bimbingan 
rohani oleh binroh rumah sakit 
Saya lebih bisa ikhlas karena saya 
mendapat bimbrohis saya yakin bahwa 
melalui sakit saya do’akan meningkakan 
keimanan saya. Ini saya anggap adalah 
sebuah ujian yang harus dijalani dengan 
ikhlas dan sabar. 
Alhamdulillah kalau begitu pak, semoga 
bapak lekas sembuh dan banyak hikmah 
yang dapat diambil ya pak, tetap 
semangat dan berdoa semoga Allah 
mendengar dan menyembuhkan bapak 
lewat perantara dokter 
 terimakasih ya mbak amin amin 
 yaudah bapak saya pamit dulu  
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assalamu’alaikum bagaimana kabarnya 
sudah membaik? 
waalikum salam yo alhamdlh ngene iki 
mbak wes rodok mendingan daripada 
wingi-wingi 
 apakah masih ada rasa khawatir/ 
gelisah pak ? 
 wes sitik- sitik ilang mbak tak akehi 
dongane wae  
Alhamdulillah saya ikut merasakan 
senang pak, semoga dengan diujian 
lewat sakit ini benar- benar menambah 
keimanan bapak dan kesabaran bapak 
amin mbak aku yo pengen ndang mari 
ben ora ngrasak ake bojoku lan anakku 















































































Allah paring sehat kabeh wes diatur 
gustia Allah ya mbak 
betul bapak, semoga Allah selalu 
mengijabahi doa bapak. Amiin. bapak, 
saya pamit dulu ya soalnya masih harus 




ARTI DALAM BAHASA 
INDONESIA : 
 assalamu’alaikum bagaimana bapak 
kabarnya sudah membaik 
waalaikum salam.. Alhamdulillah sudah 
mendingan mbak 
apakah masih ada rasa khawatir/ gelisah 
pak ? 
dikit- dikit sudah berkurang mbak, sudah 
saya perbanyak dengan doanya mbak 
Alhamdulillah saya ikut merasakan 
senang pak, semoga dengan diujiannya 
lewat sakit ini benar- benar menambah 
keimanan bapak dan kesabaran bapak 
amin mbak, saya juga pengen segera 
sembuh agar tidak membebani anak dan 
istri saya mbak, dan semoga  Allah 
mengabulkan doa saya mbak 
betul bapak, semoga Allah selalu 
mengijabahi doa bapak. Amiiin bapak, 
saya pamit dulu ya soalnya masih harus 














 ya tidak apa-apa mbak makasih 
 assalamu’alaikum  





























 DATA VERBATIM 
W1 S4 
 
Nama   : Ibu P 
Usia   : 34 Tahun 
Jenis Kelamin  : Perempuan 
Tanggal wawancara  : 05 Agustus 2016 
Lokasi   : Bangsal Arofah (RS Muhammadiyah Selogiri Wonogiri) 
Alamat  : Ngadirojo Wonogiri 
Keterangan  : I  = Interviweer (dicetak miring ) 







































 selamat siang  maaf ibu menganggu, boleh 
saya ngobrol dengan Ibu 
ya mbak masuk aja 
Sejak kapan mulai merasakan sakit ? 
sudah lama mbak sejak saya muda mbak udah 
pernah usus buntu waktu muda sebelum 
menikah. Ini yang kedua kalinya 
Sejak kapan mulai dirawat di rumah sakit 
Muhammadiyah Selogiri ? 
 kemarin mbak, ini mau operasi 3 hari lagi 
nunggu dokternya 
semoga selalu diberikan kelancaran buu, 
Bagaimana perasaan setelah mengetahui 
kalau sakit dan harus dirawat di Rumah sakit 
? 
ya kaget aja mbak tak kira udah sembh udah 
















































































Adakah rasa mengeluh, gelisah dan khawatir 
selama di rawat di Rumah sakit ? 
 sering lah mbak, sering merindukan anak- 
anak saya  
Apa yang dilakukan Ketika merasa hati 
gelisah, khawair, dan harus mengeluh karena 
sakit ?  
banyak doa ajalah mbak serahin sama Allah 
Apakah ada rasa terganggu dengan 
kedatangan binroh yang memberikan sedikit 
dakwah, nasihat dan memberikan doa 
 enggak mbak 
Apa saja hikmah yang dapat diambil selama 
sakit setelah diberikan bimbingan rohani 
oleh binroh rumah sakit? 
saya harus hati- hati mbak, masa harus 
ngulangi lagi .semoga ini yang terakhir lah 
mbak. saya percaya apapun yang diberi 
kan Allah cobaan ini adalah  peringatan 
dari allah kepada saya untuk lebih 
mendekatkan diri kepada Allah.yang lebih 
menyadarkan saya adalah ketakutan- 
ketakutan yang selama ini ini saya rasakan 
dan saya keluhkan setiap hari malah 
menjadikan saya jauh kepada Allah. 
Setelah mendengar bimbingan rohani 
islam saya jadi tidak khawatir karena 
Allah pasti akan memberikan yang terbaik 
untuk saya dalam menghadapi ujian-Nya 


















Hikmah sakit  
Lebih menjaga 
kesehatan 
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 Assalamu’alaikum bagaimana kabarnya ? 
waalaikum salam kabar baik mbak 
Alhamdulillah insyallah boleh pulang 
Alhamdulillah walapun boleh pulang jangan 
lupa tetap menjaga kesehatan dan ibadahnya ya 
bu 
 iyaa mbak insyallah semoga saja segera bisa 
beraktifitas ya mbak, inyallah saya lebih 
menjaga kesehatan dan ibadah saya. Yaa 
semoga ini menjadi pelajaran berharga saya 
ya mbak semoga ini jadi yang terakhir 
dirawat inap di Rumah sakit saya udah ndak 
mau lagi. 
iya ibu semoga lebih bisa menjaga kesehatan, 
yang terpenting menjaga pola makannya, dan 
saya mengingatkan jangan lupa tetap mengingat 
































































kesehatan, nikmat yang paling besar adalah 
nikmat kesehatan. Dengan kesehatan kita bisa 
melakukan dan mendapatkan apapun yang kita 
inginkan. 
insyallah,, terimakasih ya mbak sudah mau 
mengingatkan, insyallah ini benar- benar 
pelajaran saya syukuri masuk RS ini ada 
bimbingan islamnya. Ada yang mengingatkan 
saya selalu masalah hal ibadah termasuk kamu 
mbak 
iya ibu, kita disini saling mengingatkan, 
sepulang dari rumah sakit jaga kesehatan dulu 
jangan langsung beraktifitas.ibadahnya 
terutama sholat 5waktunya ya buu dikencengin. 
iya mbak sekali lagi terimakasih 
 iya ibu, yasudah ibu silahkan diterusin dulu 
istirahatnya saya pamit dulu karena masih 
harus ke pasien lainnya lagi buu 
 oh iya mbak semoga mbak juga selalu diberikan 
kesehatan lancar kuliahnya ya jadi sarjana muda 
 amin, terimakasih ibu atas doanya , saya pamit 
dulu assalamu’alaikum 
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 selamat siang bapak 
ya mbak selamat siang ada apa yaa mbak 
owh enggak pak , ini Cuma ingin ngobrol 
sebentar sama bapak. Boleh saya 
ngobrol sebenbtar dengan bapak ? 
ya mbak silahkan mbak 
Sejak kapan mulai dirawat di rumah sakit 
Muhammadiyah Selogiri , Wonogiri ? 
 ya  dari kemarinnya itu mbak  
Bagaimana perasaan setelah mengetahui 
kalau sakit dan harus dirawat di Rumah 
sakit ? 
saya syukuri mbak, katanya sakit adalah 
penghapus dosa jadi apapun itu, 
bagaimanapun keadaannyatetap saya 
syukuri Allamdulillah kalau rencana 
















































































Apa yang membuat yakin bahwa ujian 
sakit adalah ketetapan, kekuasaan dan 
kehendak   dari Allah SWT  
 Allah yang menciptakan berarti Allah 
yang berkuasa merubah takdir orang 
mbak, kita ini kan hanya ciptaannya yang 
wajib patuh 
Bagaimana ibadah sebelum sakit dan 
dirawat ? 
masih bolong- olong mbak kadang 
saya lalai pas kerja tidak sholat. Tapi 
Alhamdulilah sekarang saya ngerasa 
semakin dekat kepada Allah dengan 
perantara sakit ini. Saya benar- benar 
merasakannya mbak saya merasa 
kesepian biasannya kerja banyak 
teman dan beraktifitas apapun dapat 
saya lakukan tapi sekarang mau jalan 
aja susah mbak. 
Apa kendala dalam beribadah setelah 
dirawat ? 
 ya kadang saya Cuma ditunggu 
keponakan saya mau bilang kalau mau 
sholat tak suruh bantuin tayamum itu 
kadang saya ngak enak mbak takut 
ngrepotin. Kan dia menunggu saya 
pulang sekolah sudah capek kadang tidur 
di bawah sini takut mbak mau 
mengganggu tidurnya. 
Adakah rasa mengeluh, gelisah dan 



























































































ya pasti ada mbak 
Apa yang dilakukan Ketika merasa hati 
gelisah, khawair, dan harus mengeluh 
karena sakit ?  
kalau saya ya banyak do’a aja mbak 
serahkan sama Allah 
Apakah ada rasa terganggu dengan 
kedatangan binroh yang membrikan 
sedikit dakwah, nasihat dan memberikan 
doa 
tidak mbak justru malah buat hati 
saya tenang saya semakin yakin dan 
tetap yakin untuk tetap bertahan 
hidup.bapak itu kasih nasihat kepada 
saya mbak selalu ingatkan saya untuk 
tetap berdoa, sabar, dan semua 
diserahkan kepada Allah mbak.  
Apa saja hikmahyang dapat diambil 
selama sakit setelah diberikan bimbingan 
rohani oleh binroh rumah sakit 
saya ambil positifnya aja mbak, Jadi tau 
ternyata sakit itu mengandung berkah 
dan peluang untuk lebih mendekatkan 
diri kepada Allah. Dengan adanya 
sakit ini, saya merasa lebih dekat 
kepada Allah di banding saat saya 
sehat sebelumnya, lebih mensyukuri 
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Selamat pagi bapak, bagaimana sudah 
mendingan 
membaik mbak keadaannya 
 sudah bisa makan dan minum obat sendiri 
bapak ? 
Alhamdulillah sudah mandiri  
Alhamdulillah saya ikut senang 
mendengarnya pak.bagaimana ibadahnya 
pak sudah lancar ? 
tapi masih tayamum mbak belum berani  
pakai air 
Ya tidak apa-apa pak yang terpenting niat 
dan ibadahnya jangan sampai lupa 
terutama sholat 5 waktunya pak 
 insyallah mbak selama saya sakit ini saya 
malah lebih sering teratur ibadahnya mbak  
















































iya bapak semoga setelah keluar dari 
rumah sakit ibadahnya masih tetap terjaga  
insyallah mbak, saya sambil ngemil ya 
mbak, silahkan mbak ini ada makanan 
iya bapak terimakasih maaf ini malah 
menganggu waktunya, saya pamit dulu ya 
pak masih mau kepasien lainnya., 
terimakasih ya bapak atas waktunya 
wah malah mau pamit mbak, yaya 
terimakasih ya mbak minta doanya semoga 
segera boleh pulang 
 Insyallah bapak lekas sembuh jangan lupa 
obat dan doanya geh bapak. 
Assallammu’alaikum 
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